acte
Moy vastan,

Numero:

202

Pag.

Data:

2 § WAR. 2022

DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE

N.

ASUR
DEL

Oggetto: RECEPIMENTO DEGLI ACCORDI CONTRATTUALI TRA L’AREA VASTAN. 3
E LE STRUTTURE PRIVATE ACCREDITATE PER L’EROGAZIONE DI PRESTAZIONI
RIABILITATIVE PER GLI ANNI 2019 - 2020 - 2021

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

VISTA I’attestazione del Dirigente Responsabile della U.O. “Contabilita e Bilancio” e della U.O. “Controllo di Gestione™
dell’ Area Vasta n.3 di Macerata ;

ACQUISITI 1 pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario, ciascuno per quanto di rispettiva

competenza

-DETERMINA-

1 di condividere il documento istruttorio allegato al presente atto;

2 di approvare e recepire gli accordi contrattuali tra I’Area Vasta 3 ed i Legali Rappresentanti delle Strutture private
accreditate di cui al punto successivo per ’erogazione, in nome e per conto del Servizio Sanitario Regionale, di prestazioni
riabilitative, per il triennio 2019-2021, che si allegano al presente atto quale parte integrante e sostanziale;

3 di definire, per ciascuna struttura privata accreditata, il tetto economico insuperabile come di seguito indicato:

Budget umico
Distretto Struttura Privata Accreditata Tipologia prestazioni anni.20 19/?'020. Budget anno 2021
(sommatoria dei
due anni)
Fondazione AN.F.F.AS. - Ambulatoriali - domiciliari |y 77 445 34 886.724,17
Macerata - -extramurali
Semiresidenziali AL/ML 1.527.349,66 763.674,83
Riabilitazione residenziale
Civi Villaggio delle Ginestre — (estensiva) i Rehane?
Aianoys Recanati Riabilitazione residenziale
e 621.177,22 310.588.61
(Rsa disabili)
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Riabilitazione
semiresidenziale — 1.276.150,00 638.075,00
ambulatoriale —domiciliare -
extramurale.
Riabilitazione residenziale 1.396.009.74 698.004.87
(estensiva) e Gass
Riabilitazione residenziale
Civitanova | ASP Paolo Ricci — Civitanova (Rsa disabili) 605.748,26 302.874,13
Riabilitazione
semiresidenziale 2.832.278,00 1.416.139,00
ambulatoriale — domiciliare
extramurale
KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano — Ambulatoriali — domiciliari
Migesat Centri ambulatoriali di Macerata ed extramurali 2.044.050,00 1.522.025,00
e Tolentino
KOS CARE s.r.l. - Istituto di
Cansiing Rlabl!ltazxone 8. ‘Su?fa'no Ambulatoriali — do.mxcman 1.786.406,00 $93.203,00
Centri ambulatoriali di extramurali
Camerino e Matelica

4 di definire, altresi, per ciascuna struttura privata accreditata, I’ulteriore budget assegnato per il progetto riabilitativo eta

evolutiva come di seguito indicato:

ANNO 2017 | ANNO 2018 | ANNO 2019 | ANNO 2020 | ANNO 2021
Fondazians A NEFAS. - 15.316,00 45.948,00 72.204,00 114.870,00 131.280,00
Macerata
KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano —
S S 5.834,67 17.504,00 30.632,00 53.606,00 60.170,00
Tolentino
Villaggio delle Ginestre — Recanati 5.834.67 17.504,00 27.350,00 47.042,00 50.324,00
ASP Paolo Ricci — Civitanova 12.034,00 36.102,00 62.358,00 105.024,00 118.152,00
KOS CARE s.r.l. - Istituto di ¢
Rinbilitazione 5. Stefmp 5.470,00 16.410,00 19.692.00 | 22.974,00 26.256,00
Centri ambulatoriali di Camerino e
Matelica

5 didelegare il Direttore dell’ Area Vasta 3 alla sottoscrizione degli accordi contrattuali;

6 di dare atto che i tetti di spesa sono stati calcolati in applicazione della DGRM n. 1668/2019 al cui contenuto ci si riporta
integralmente anche per quanto non contemplato nei singoli accordi sottoscritti;

7 di dare atto che i costi relativi agli anni 2019 e 2020 sono stati imputati ai singoli bilanci di riferimento mentre la spesa per
I’anno 2021 sara coerente e compatibile con le risorse che verranno assegnate definitivamente all’Area Vasta 3;

8 di trasmettere il presente atto, per quanto di competenza, al Direttore dell’Area Vasta 3, al Dirigente della Direzione
Amministrativa Territoriale dell’ Area Vasta 3, alla U.O.C. Contabilita e Bilancio dell’Area Vasta 3;

9 di dare atto che la presente determina, ai sensi della L.R. n. 36/2013, non ¢ soggetta a controllo regionale ed ¢ efficace dalla
data della pubblicazione della stessa all’ Albo Pretorio Informatico Aziendale;
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10 di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a mente dell’art. 17 della L.R. 26/96 € s.m.i..
IL DIRETTO, Wl’ﬁ)_ IL DIRETT RE ITARIO
Dr, 1 gl Dr. F'e) Appignhgnesi

IL DIRETTORE GENERALE \
Dott.ssaflNadfa Sfokti

PARERE INFRASCRITTO:

U.0.C. Contabilita e Bilancio e U.O.C. Controllo di Gestione

Sirileva che i costi derivanti dal presente atto:
- per gli anni 2019 e 2020 sono stati previsti nei rispettivi bilanci di esercizio,
- per I'anno 2021 visto quanto dichiarato nel presente atto dal Responsabile del Procedimento, i sottoscritti attestano che
il costo derivante dall’adozione del presente atto ¢ iscritto ai conti economici “0505080111 Acquisti di prestazioni di
assistenza territoriale ambulatoriale riabilitativa ex art. 26 - 0505090109 Acquisti di prestazioni di assistenza seni-residenziale
riabilitativa ex art. 26 - 0505100109 Acquisti di prestazioni di assistenza residenziale riabilitativa ex art. 26" del Bilancio 2021
ASUR/AV3.

Per il direttore della U.O.C. Controllo di Gestione
Il dirigent
Dotty Alessandro Méngoni
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

AREA VASTA 3 MACERATA
U.0.C. “DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE”

Normativa di viferimento

- 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”

- D. Lgs. 118 del 23.06.2011 “Disposizioni in materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio delle
regioni, degli enti locali e dei loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della Legge 05.05.2009 n. 427

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

- DGRM 789 del 30/06/2014 “Riorganizzazione della rete per le gravi cerebrolesioni acquisite e relativi standard assistenziali”

- DGRM 1064 del 22/09/2014 “Accordo con le strutture private di riabilitazione accreditate della Regione Marche — ARIS per
gli anni 2014-2015”

- DGRM 1165 del 21.12.2015 “Accordo con le strutture private di riabilitazione della Regione Marche — ARIS per gli anni
2014-2015 (DGR n.1064/2014). Integrazione con riferimento ai progetti di contrasto della mobilita passiva per I’anno 20157,

- DGRM 1438 del 23.11.2016 “Accordo con le strutture private di riabilitazione accreditate ARIS — Regione Marche per gli
anni 2016, 2017 e 2018”

- DGRM n.114 del 29.09.2017 “DGR 1438/2016 Strutture private di riabilitazione accreditate della Regione Marche. Accordo
con Associazione ARIS per gli anni 2016-2017-2018. Integrazione con il “Progetto riabilitativo Eta Evolutiva” con
riferimento all’attivita dei Centri Ambulatoriali di Riabilitazione”

- DGRM n. 1668 del 31.12.2019 “Approvazione dello schema di accordo-quadro tra la Regione Marche e I’ARIS Marche per
gli anni 2019-2020-2021”

- DGRM n. 1264 del 05.08.2020 “Emergenza Covid 19 — Approvazione schema di accordo quadro temporaneo dall’1.06.2020
al 31.12.2020 con I’ Associazione Religiosa Istituti Socio-Sanitari (ARIS) — delegazione Regione Marche — limitatamente alle
tariffe per le prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale, ambulatoriale e domiciliare d cui alla Tabella B, contenuta
nella DGR n. 1668/2019”

Motivazione

Premesso:

e 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 I’esercizio di attivita sanitarie a carico del Servizio Sanitario Nazionale ¢ subordinato alla stipulazione
di accordi contrattuali di cui all’art. 8-quinquies;

e che l’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 capacita produttiva superiore al fabbisogno, le Regioni ¢ le ASL attraverso gli accordi
contrattuali sono tenute a porre a carico del SSN un volume di attivita comunque non superiore a quello previsto dagli
indirizzi di programmazione nazionale;

o 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.
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La Giunta Regionale, nell’ambito delle proprie competenze, ed in ottemperanza alle normative sopra ricordate, ha adottato
annualmente, a partire dalla DGRM 1437/99, gli atti di programmazione sanitaria e le direttive per le contrattazioni dei piani di
prestazioni tra Aziende sanitarie e strutture private accreditate di riabilitazione.

Nel corso degli anni sono stati stipulati gli accordi con le strutture private accreditate sulla base delle indicazioni regionali. Gli
ultimi accordi sottoscritti in questo settore sono stati formalmente recepiti dalla Direzione Generale dell’ ASUR con determina
ASUR/DG n. 685 del 20 novembre 2017 in esecuzione della DGRM n. 1438 del 23.11.2016 che ha recepito I’ Accordo con le
strutture private di riabilitazione della Regione Marche - ARIS per gli anni 2016-2017 e 2018.

La DGRM n. 1668 del 30.12.2019 ha approvato il nuovo accordo raggiunto tra la Regione Marche e le strutture private di
riabilitazione ARIS per le annualita 2019-2020 e 20221 definendo:

v" budget: il budget di spesa ¢ stato mantenuto agli stessi livelli di quelli del triennio 2016-2018 previsti dalla
DGRM n. 1438/2016. Tuttavia, in considerazione del fatto che gli accordi regionali con gli erogatori sono stati
formalizzati solo nella seconda meta del 2019, & stata prevista la possibilita per I’ASUR di sottoscrivere con i
singoli erogatori privati accordi contrattuali di committenza di durata biennale per gli anni 2019 e 2020 con
distribuzione su 24 mesi della sommatoria del budget relativo proprio agli anni 2019 e 2020. Dal 1 gennaio 2021
il budget torna ad essere annuale;

v' progetto riabilitativo eta evolutiva per la fascia di eta 0-18: & stato non solo mantenuto ma anche incrementato il
budget assegnato con la DGRM n.114/2017 per il progetto riabilitativo della eta evolutiva con I’ampliamento
della fascia di eta da 0-6 anni a 0-18 anni per garantire una pill ampia copertura assistenziale nelle varie fasi di
sviluppo del minore. Sono stati rideterminati in incremento per ciascuna struttura i singoli tetti di spesa annuali al
fine di abbattere le liste di attesa;

v’ tariffe: per la riabilitazione extraospedaliera, semiresidenziale, ambulatoriale, extramurale e domiciliare sono
state mantenute le tariffe previste dalla DGRM n. 1064/2014;

v" compensazioni e riequilibrio del budget assegnato: viene ribadito, quanto gia previsto nel precedente accordo di
cui alla DGRM n. 1064/2014, ossia “nell’‘ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei
limiti del 15%, ad eccezione della quota assegnata per attivita ambulatoriale di cui al Progetto Riabilitativo per
I’Eta Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse budget tra le attivita anche di differente
livello assistenziale, previa intesa con I'ASUR/Area Vasta. La redistribuzione, oltre che all'interno della singola
struttura, potra essere effettuata, sempre nei limiti del 15% e prevista verifica da parte dell’ASUR, tra strutture
diverse facenti capo al medesimo gruppo societario situate nella medesima Area Vasta. Qualora le strutture
siano situate in differenti Aree Vaste le medesime dovranno preventivamente comunicare all'’ASUR entro il mese

”

di settembre di ogni anno i volumi indicativi di attivita e risorse previste a consuntivo..... A

Con DGRM n.1264 del 05.08.2020 la Regione Marche ha poi ridefinito solo temporaneamente, a causa dell’emergenza
epidemiologica da Covid-19, le tariffe per le prestazioni riabilitative ambulatoriali e domiciliari di cui alla tabella B della
DGRM n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGRM n.600/2020 per le prestazioni semiresidenziali.
La rideterminazione delle tariffe & stata effettuata:
- conl'incremento delle tariffe dei regimi suddetti limitatamente al periodo 01.06.2020 di una percentuale del 20%, pur
sempre nei limiti delle risorse gia assegnate all’ASUR per I’anno 2020;
- con il riconoscimento per le prestazioni di tele-riabilitazione di una tariffa pari a quella del regime ambulatoriale per il
periodo 01.03.2020 —31.12.2020 anche in questo caso nell’ambito delle risorse gia assegnate.

In ottemperanza alle indicazioni regionali questa Area Vasta n. 3, verificata la sussistenza dei presupposti di fatto e di diritto per
I’instaurazione del rapporto medesimo, ha predisposto gli accordi validi per il triennio 2016-2018 con le strutture private
accreditate di riabilitazione insistenti sul proprio territorio, prevedendo per le singole strutture i seguenti tetti massimi di spesa
da ritenersi invalicabili:

Impronta documento: 012789F1B7BCC9127C17457F03A1AB75B5AA1D4B, 13/03 del 06/12/202]1 AAV3PRCON_D( L)



Numero: Z L. 2 Pzég.
3 Vli’,‘.ﬂ I; Data: 2 B M AR '] 2022
Budget umico
Distretto Struttura Privata Accreditata Tipologia prestazioni - 2019/.2029 Budget anno 2021
(sommatoria dei
due anni)
Fondazione ANFF.AS. - Aot Comigland |y gy 886.724,17
Macerata Mac st -extramurali
Semiresidenziali AL/ML 1.527.349,66 763.674,83
Riabilitazione res_xdenznale 1.926.418.78 963.209.39
(estensiva)
Riabilitazione residenziale
Civi Villaggio delle Ginestre — (Rsa disabili) 52113722 310.5828.61
ivitanova 5 RTINS
Recanati Riabilitazione
semiresidenziale — 1.276.150,00 638.075,00
ambulatoriale —domiciliare -
extramurale.
Riabilitazione .remdenzxale 1.396.009,74 698.004 87
(estensiva)
Riabilitazione residenziale
Civitanova | ASP Paolo Ricci — Civitanova (Rsa disabili) 605.748,26 302.874,13
Riabilitazione
semiresidenziale
L 2.832.278,00 1.416.139,00
extramurale
KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano — Ambulatoriali — domiciliari
Macerata Centri ambulatoriali di Macerata ed extramurali 3.044.050,00 1.522,025,00
e Tolentino
KOS CARE s.r.l. - Istituto di
i Rlabl!xtazxone S. Stc?fapo Ambulatoriali - dopncnhan 1.786.406,00 $93.203,00
Centri ambulatoriali di extramurali
Camerino e Matelica

Di seguito si riportano anche le somme assegnate dalla Regione Marche a ciascuna struttura per il progetto riabilitativo Eta
Evolutiva da considerarsi in aggiunta rispetto al budget indicato nella precedente tabella:

ANNO 2017 ANNO 2018 | ANNO 2019 | ANNO 2020 ANNO 2021
Paidadone ANFFAS. - 15.316,00 45.948,00 72.204,00 114.870,00 131.280,00
Macerata
KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano —
Ciannit sesbinletorsit, i Mussbie 5.834,67 17.504,00 30.632,00 53.606,00 60.170,00
Tolentino
Villaggio delle Ginestre — Recanati 5.834,67 17.504,00 27.350,00 47.042,00 50.324,00
ASP Paolo Ricci — Civitanova 12.034,00 36.102,00 62.358,00 105.024,00 118.152,00
KOS CARE s.r.l. - Istituto di
Rinbilitezions 5. Stefane 5.470,00 16.410,00 19.692,00 | 22.974,00 26.256,00
Centri ambulatoriali di Camerino e
Matelica

Esito dell’istruttoria
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Si propone

11 di condividere il documento istruttorio allegato al presente atto;

12 di approvare e recepire gli accordi contrattuali tra I’Area Vasta 3 ed i Legali Rappresentanti delle Strutture private
accreditate di cui al punto successivo per I’erogazione, in nome e per conto del Servizio Sanitario Regionale, di prestazioni
riabilitative, per il triennio 2019-2021, che si allegano al presente atto quale parte integrante e sostanziale;

13 di definire, per ciascuna struttura privata accreditata, il tetto economico insuperabile come di seguito indicato:

Budget umico
i 2
Distretto Struttura Privata Accreditata Tipologia prestazioni aam 20]9/.20“0. Budget anno 2021
(sommatoria dei
due anni)
Macerata | FOndazione ANEFAS. - Am"““i‘:t‘:‘:;;uf:l’i'“c‘l‘a“ 1.773.448 34 886.724,17
Macemia Semiresidenziali ALML 1.527.349,66 763.674.83
R‘ab‘l““’(‘;;‘fef:i;‘:;“z“‘le 1.926.418,78 963.209,39
Riabilitazione residenziale
» Villaggio delle Ginestre — (Rsa disabili) G2LITE22 310.588.61
Civitanova ; e
Recanati Riabilitazione
semiresidenziale — 1.276.150,00 638.075,00
ambulatoriale —domiciliare -
extramurale.
R‘ab""a(z‘;;gzsirj:;dm‘a'e 1.396.009,74 698.004,87
Riabilitazione residenziale
Civitanova | ASP Paolo Ricci — Civitanova (Rsa disabili) 605.748,26 302.874,13
Riabilitazione
semiresidenziale
snibilatoriale—domiciiinns | 000 800 1ATE139,00
extramurale
KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano — Ambulatoriali — domiciliari
"
Macerata Centri ambulatoriali di Macerata ed extramurali 3.044.050,00 1.522.025,00
e Tolentino
KOS CARE s.r.l. - Istituto di
i Rxabl!ltazmne S. §t(?fapo Ambulatoriali — do_mncxhan 1.786.406,00 $93.203,00
Centri ambulatoriali di extramurali
Camerino e Matelica

14 di definire, altresi, per ciascuna struttura privata accreditata, I’ulteriore budget assegnato per il progetto riabilitativo eta

evolutiva come di seguito indicato:

ANNO 2017 ANNO 2018 | ANNO 2019 | ANNO 2020 ANNO 2021

Fondazione AN.F.F.A.S. -
Macerata

15.316,00 45.948,00 72.204,00 114.870,00 131.280,00
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KOS CARE s.r.l. -Istituto di
Riabilitazione S. Stefano —
Centri ambulatoriali di Miacerata:s 5.834,67 17.504,00 30.632,00 53.606,00 60.170,00
Tolentino
Villaggio delle Ginestre — Recanati 5.834.67 17.504,00 27.350,00 47.042,00 50.324.00
ASP Paolo Ricei — Civitanova 12.034,00 36.102,00 62.358,00 105.024,00 118.152,00
KOS CARE s.r.l. - Istituto di
Rigbilizione S. Stefmo. 5.470,00 1641000 | 19.692,00 | 22.974,00 26.256,00
Centri ambulatoriali di Camerino e
Matelica

15 di delegare il Direttore dell’Area Vasta 3 alla sottoscrizione degli accordi contrattuali;

16 di dare atto che 1 tetti di spesa sono stati calcolati in applicazione della DGRM n. 1668/2019 al cui contenuto ci si riporta
integralmente anche per quanto non contemplato nei singoli accordi sottoscritti;

17 di dare atto che i costi relativi agli anni 2019 e 2020 sono stati imputati ai singoli bilanci di riferimento mentre la spesa per
I’anno 2021 sara coerente e compatibile con le risorse che verranno assegnate definitivamente all’ Area Vasta 3,

18 di trasmettere il presente atto, per quanto di competenza, al Direttore dell’Area Vasta 3, al Dirigente della Direzione
Amministrativa Territoriale dell’ Area Vasta 3, alla U.O.C. Contabilita e Bilancio dell’Area Vasta 3;

19 di dare atto che la presente determina, ai sensi della L.R. n. 36/2013, non & soggetta a controllo regionale ed ¢ efficace dalla
data della pubblicazione della stessa all’ Albo Pretorio Informatico Aziendale;

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

s

IL DIRIGENTE U.0.C. PIREZIONE

IL DIR E IL DIRIGH EDICO
DISTRETTO ERATA DISTR DI CIVITANOVA M. DISTRETT IJCAMERINO
Dr.ssa Giova; ccenda Dr. Alessa ANsigro

N . 4 Accordi Contrattuali con le seguenti strutture:
Allegato 1 — Fondazione A.N.F.F.A.S. - Macerata (Distretto di Macerata)
Allegato 2 — Kos Care s.r.l. (Distretti di Macerata e Camerino)
Allegato 3 - Villaggio delle Ginestre (Distretto di Civitanova)
Allegato 4 - ASP Paolo Ricci (Distretto di Civitanova)

Impronta documento: 012789FIB7BCC9127C17457F03A1AB75B5AA1D4B, 13/03 del 06/12/2021 AAV3PRCON_D(_L)



Allegati

https://www.asur.marche.it/documents/24401/1637932/242DG-all4.pdf
https://www.asur.marche.it/documents/24401/1637919/242DG-all3.pdf
https://www.asur.marche.it/documents/24401/1637893/242DG-all2.pdf
https://www.asur.marche.it/documents/24401/1637906/242DG-all1.pdf
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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oguetto: Approvazions schami accord! contrattuali tra ASUR flrea Vesta n. 5 e

strutture privats

acsreditate aderenti ali’accorde ARIS di cui alis DGR 1668/2074¢% -~

Anni 2019-2020-2021,

iL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTG il documenio istrudtorio, riportato in calce alla nresente determina, dal quale si rileva la necessitd di vrovvedere a
Guenio it 0Zssiio specificaio; ;

RITENUTO, per i maotivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare if presente atto;

YISTA

Patresazions

1

Dirigante Responsabile del Servizio Bilancio sulla copertura economica finanziaria;

ATQUIBITI | pareri favorovoli del Direttore Sanitario ¢ del Direttore Amministrativo, ciascuno per qusanio 4i rispettiva
{:-:}m;sei. ¥

[ES]

i

SOETERMINA-

Le prevassse di cui el documento istruttorio formana parte integrante e sostanziale del presente atto.

O approvare e recepire gl schemi degli accordi contratiugli da stipulare tra ASUR/ Arca VastanS e le
Strutture private accreditate aderenti all’accordo ARIS di cui alla DGR n.1668/2019, snni 2019-2020-

2924 aheg i1 i presente atto guale parte infegrante e sostanziale.

legare 1l Dirstiore dell’ Area Vasta 5 alla sottoscrizione degli accordi confrattuali di cui al punto che

D4 definire  per gl annl 2019-2020-2021 per clascuna struitura 1 tetté economici insuperabili per le
prestazioni di riabilifazione, come indicati nelio schema riepilogative di seguiio riportato, secondo le
disposizion: ¢ i contenuti deil’accorde guadro raggiunto tra la Regione Marche ¢ PARIS ai sensi della
CGRM n. 1668 del 30/12/2016:

{rproria docmenty. 43608007 33FCCLEGESIZACASIFESBI0417T57D4, S/03 del 11202021 ASVSPRCON_D{ L)
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e 31 D 9001

STALUTTORA Tinpiogls Zudget Comaplessivo coms TG Bpdget Complessive comprensivo Budget Camplnssiva comprensin risorse
risoree ath evalutive Annc 2419 elsorse 253 evaintiva Aano 2020 et evolutive Anno 2921
ANEFAS Aomib-gxtrain 78.935 (2.920+37.195+32,8208) 134,730 (3.920+37.196+32.E20+-55 734} 154,422 {8.920+37 196131 82045575419 692}
SPORT L= Ak Fi%E64 (10E.738-13.128) 742,858 (705.736+13128+22.574) 749,402 {706.736+15.128+22.974+5.564)
dom.axmam.y
Kot Care BF Arni-gers [ 1.137.014 {2 082.408+53.506) 1.129.988 (10834084 76.580) 1.162.834 {1083.408+86.426)
Kes Care 587 Aro-axdraii 914,420 (B0, 333+ 111 S68) 943,958 (B02.832+141.225) G53.804 (302 832+150.071}

5. Di dere atio che i suddetti teiif di spesa relativi agh anni 2019-2020-202] e riguardanti le prestazioni
riabilitative delle Strutiure private acereditate dell’AVS sono imputati nel bilancio deli’Area Vastan.5
delle relative annualita di riferimento in favore dei residenti delia Regione Marche con registrazione al
ce. a. G3G503811 1

5, Di dare aite alivesi che gl accordi  in parola saranno adeguati e s¢ necessario ricontrattati, qualora
sopraggiungano diverse disposizioni a livelio regionale ¢/o nazionale che ne impongano la ridefinizione

det terraind contrattuaii sotts i profilo giuridico o economico.

7. i dare atte che ia presente Determinag non £ sottoposta a controllo regionale ai sensi deit’art. 1, comma
2, della LR, 1i/11/2013, 0. 36,

§ Di trasmettere copia del mesenie atto ai Direttori dei Distretti di Ascoli Piceno ¢ S. Benedetio del Tronto
e al’UMEA, ali’UMEE e al Direttore U.G. di Medicina Fisica e riabilitativa dell’AV3.

9. Di trasmetiere i presenie aito al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R.26/96 e st

1L DIRETTORE AMMINISTRATIVO ii DIRE Rl}v ANETARIO
{Baoti. P {Dott, plen })
IL IRETYORE GENERALE
{Dotts { torti)

fmproria decumenro. ASGDEDCTFISFCCIEIERIRACASYFESBIOATTTSTDY, 9705 dei 10/12/2021 AAVIPRCON_Df_L)
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» DOOUMENTO ISTRUTYORIG -
Area Vasta .5
(. O. C, Direzione Amministrative Territoriale)
Normativa di riferimento

D.Lvon.302/{992

D.ige. n®229 dei 15/06/1999 sullz contrattazions tra sirutture pubbhica e presidi privati accreditati, af fine di
negoziare ¢ guindi razionalizzare Ie nrastazioni fornite dzl privato e che gravano sel Fondo sanitario Nazionale;
& ; Y g

LR n. 2672000 “Disciplina in materia di autorizzazione alla realizzazione e all’esercizio accreditamento
istifuzionale & aceordi contrattuali delle siruiure sanitasie e socio-sanitarie pubbliche e private
DPCM 29,31 1.2081 sui Livelli Essenziali di Assistenza .

DGRM . 1064/2014 sull” “Accordo con le stratiure private di riabilitazione accreditate della Regione Marche - ARIS per g
anni 201420357

DGRM 2 1438 daf 23/11/2016 sull’ Accordo associazione ARIS con le Strutture Privaie di Riabilitazione Accreditate della
Regione Marche per git anni 2016-2017-2018.

LR on. 21 del 30.08.2016 "Autorizzazioni e accreditamento istituzionale defis strutture e dei servizi sanitari,
scelo saniiart € sociali pubblici e privati e disciplina degli accordi contrattuali delle strutture ¢ dei servizi sanitari,

2,

soclosanitar: e sociall pubblicl & privaii”;
DORM ». 1714 d2l 26/0%9/2017 ad oggetto:.” DOR 1438/2016 Strutture Private di Riabilitazione Accreditate delia Regione

Merche. Accordo con Associazione ARIS per gli anni 2016-2017-2018. Integrazione con il "Progetio Riabilitativo Eta
Evolutiva” con riferimento all'atiivita dei Centri Ambulatoriaii di Rigbilitazions;”

DORM n. 1668 del 30/12/2019 di “Approvazione dello schema di zccorde-quadro tra 1a REGIONE MARCHE e PARIS
. MARCHE per gli anni 2019-2020-20217

DGRM a.1264 del 05/0872020 “Emergenza sanitariz da Covid-19 —Approvazione delio schema di aceordo-quadro
temporanse, dal 91.06.2020 ! 31.12.2020, con 'Associazione Religiosa Istituti Socio sanitari (ARIS)-delegazione regione
Marche limitatamente zlle tariffe per le prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale, ambulatoriale ¢ domiciliare” di
cui glla tabatia b, contenuiz nella DGRM n. 1688/2016™.

Neoiz ASUR DG protn 16323 del 17/03/2025 ad oggetto “Direttiva vincolante sulla predisposizione delle determine di
competenza delia divezione (enerale conienenti schema di accordifconvenzioai con strufture private accreditate per
Perogazione di prestazioni sanitarie”.

Motivazione

L3 normativa ¢ base & raporesentata dal decreto legislativo a. 502/92 e successive modifiche ed integrazioni e in

pasticolare dat decreto legislativo 229/99, ove sono indicati § punti fondamentali che riguardano:

la regolamentezione dell'cfferta (pubblica e privata} attraverso la formulazione di piani o programmi che
preventivamente crientino e limitino la produzione di prestazioni sanitarie,

impronts documento: A6 0BT FISFCORENESIRACASSFEIBIGAI 7757 D4, 905 def 1071202021 AAVSPRCON _Di L)
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+ lastipula di accordi con i fornitori nef limiti dei niani e programni: &I cut sopra;

s igriter? di sceita del forniiore;

2 il nr-;ncipio 41 libera sceita da parte dei cittadini del [nogo e del professionista di cura;

» iz formuiazione da parte deile regioni di indirizzi programmatori sui piani annuali di attivitd nonché
Pindividuazione del limiti massimi di spesa

La Regione Marche ha disciniinato Taccreditamento & gif accordi contrattuali con le strutture pubbliche e private per
Yerogazions di prestazioni s carico del SSN prima con la L.R. n.20/2000 orz sostituita dalla L.R.21/2016;

La Giunta Regionale nell'ambito delle proprie competenize, ed in ottemperanza alie normative suindicate, ha adotiato gli atti
di indirizzo di prograrmazione sanitaria e 1 Hmiti massimi annuali di spesa per la contrattazione, a livello locale, dei plani di
presiazioni tra 12 Aziende e le strutiure private accreditate,

Neil'ambito ds! comesto normativo sopra descrito, la Regione Marche a decorrere dal 1999 ha regelamentato  rapposti con
Seentture Riabititative regionali con una serie di sccordi ratificati da successive delibere di Ginnta.

L’Ente Regionale con la DGR n. 1438/2016 ha approvaw 1’accordo cor le Strusture aderenti all’ ARIS per gii anni 2016-
ZG17-2018 e con ta DGR 211 342’)(} 17 ha approvato il progetto riabilitativo ambulatoriale riveito ali’eta evolutiva integrando
[ tetri ¢i spasa dei Centri ambulatoriali di Riabilitazione per prestazioni ai minori in fascia di etd 0-6 anni in lista di attesa
prasso gli gtessi CAR.L

in particolare si richiams ultima DGR ° 1668 del 30/12/2019 disciplinanie la materia, di approvazione deli’zccordo quadro
con le Swutture privars accreditate regionali di riabititazione aderenti all'ARIS da valere per gli annt 261%-2021,

Tale accorde si pone iy continuiia con guano previsto neghi pltimi accordi siglati 1'180’]] anni precedentt (DGR n. 1438/2016 ¢
5114201 7Y £ in paiticolare regolamenta 1 punti di seguito indicati.

fsorse Economiche

individua le risorse che rappresentanc, per ciascun cnite gestore/struttura, il tetio massimo di spesa riconoscibile
ail'attivitd erogata per i triennio 2019-2021 {(Tabeilz n. 1) nonché le risorse inerenti l'etd evolitiva comprensive
degi incrementi delie risorse destinate all'abbaitimenio delle liste di attesa per ghi anni 2019-2020-2021 (Tabella
a. 2,

i considerazione del fatio che gl accordi regionati con gli erogatori sono, stati formalizzati solo nellz seconda
meta del 2019 si riconosce ad ASUR la facolta di sottoscrivere con i singoli soggetti erogatori privati accordi
contrattuali di commitienza di durata biennale (2019-2026) con distribuzione s 24 mesi della sommatoria del
budgei relativo aghi anni 2019 e 2020,

Camnensarioni e viconilibrio deile visarse qsseonale

Nell'ambito delle risorse sssegnate a ciascun setting assistenziale e nei limiti del 15%, ad eccezione della quota
assegnata per attivita ambulatoriale di cui al progetio per etd evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni
di budget tra le aftiviti anche di differente livello assistenziele, previa intesa con ASUR/Area Vasta. La
redistribuzione, oltre che all'interno della singola struttura, potré essere effettuata, sempre nei limiti del 15% e
previa verifica da parte dell’ASUR, tra strutture diverse anche facenti capo al medesimo gruppo societario,
situate nella medesima Area Vasta. Qualora te strutture siano situate in differenti Aree Vaste, le medesime
dovranno previamente comunicare all' ASUR entro il mese di settembre di ogni anno i volumi indicativi di
attivilé e risorse previste a consuntivo. Le strutiure non facenti riferimento al presente accordo, d'intesa con Asur,
possono partecipare, nei modi e nel tempi sopra indicati, alla mmpens&umn: di budget purché facenti capo ad un
unico gruppo societario di riferimento sempre nei limiti del 15% ad eccezione della quota assegnata per attivita
ambulatoriale di cui al progetio Riabilitativo per ’Eta Evolutiva.
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Progetlp riahilivativa etd Evolutive per I fascia di etg 9-18 Anni: alteriori sviluvpi incrementali dell’offerta

1l progetio rigbilitative Ambulatoriale, di cut alle DD.GG.RR. n.1438/16 ¢ n. 1114/17, rivolto all'Eta Evolutiva
per la fascia di etd §-6 anni, ha determinato una importante risposta, ricucendo le liste di attesa per tale setting
assistenzizie. Alla luce di tale esperienza si ritiene, perianto, di mantenere le risorse gid assegnate ed
incrementarle per ridurve le liste ¢i attesa ¢ rispondere sempre meglio ai bisogni assistenziali di ura gopolazione
fragile che, se ben assistita, consente I pieno funzionamento e partecipazione nel proprio contesto e, laddove
¢i& non fosse pienamente perseguibile, i mighioramento della funzionalita migliorando la qualita di vita del
pimbo ¢ della sue Tamighia. Le parti ritengono necessario sviluppare il progeito deil'eta evolutiva di cut alla
D.GR n 1114/2017 ampliando la fascia di etd da 0-5 aani a 0-18 anni per garantire una coperiura assistenziale
nelie varie fasi di sviluppo del minore sulla base delle liste di attesa dei singoli CAR convenzionati. Si concorda
net mantenere la definizione sulle atfivitd di riabilitazione iniesi come "gfi interventi valutativi, diagnostici,
ferapsutici ed alire procedure finalizzate a poriare il soggefto qffetto da menomazioni a conlenere ©
irkrimizzare la sua disabilitd, individuando soluzioni efficaci per gorantire la maggiore autonomia possibile”
{dinee guida riabilitazione 1998). Tale accezione veniva riconfermata con il successivo Piano di Indirizzo della
Riabtiitazione del 20 H in cui si affermava che "compito dell'intervento riabilitativo e definire la "persona”, per
P01 realizzare nuti gli Interventi sanitari necessari o far raggiungere alla persona stessa, nell'ottica del reale
zmpowernieni, le condizioni di massimo livello possibile di funzionamento e partecipazione, In relazione alla
propria velonid ed ol conieste”. S mantengono gli elenchi delle principali condizioni cliniche per cui i soggetti
vengona condolil & consultazions ambulatoriale che sono state gil cosi raggruppate:

i arirna infanzia -
1. Problewi neurologicl maggiori di origine centrale {PCL, epilessia, ..
2. Disturbi deilo svituppo, collegati 0 meno a nascita prematura
3. Disturbi del linguaggio
4. Ritarde mentale, collegato o menc ad origine genetica
3. Disturb: sensorigh (uditivi e visivi in particolare)

&, Disturbi Generalizzati detio Sviluppo

7. Dhsturbo deil'aiienzione con iperativita

8. Disturbi {aspecifici e specifiel) dell'apprandimento
9. Disturbi emozionali ¢ affettivi

10, Disturbi somatoformi

Per gli anni 2019, 2020 ¢ 2021 verranno incrementate e prese in carico dei minori (0-18 anni) presenti, alla data
del 30.06.2019, nelle iiste di attesa dei CAR convenzionati, al fine di abbatiere Ic liste di attesa dei pazienti in
E1a Evolutiva per una quota massima di 108 nuovi minori nel 2019, per una quota massima di 288 nuovi minori
nel 2020 e per una quotz massima di 349 nuovi minori nzl 2021, facendo sempre riferimento alla lista di attesa
dzl 30.06.2019 (Tabella n. 3). Le parti riconoscono che, nelf'eventualita di patologie complesse, i trattamenti
plurienrali rientrano nel novero det minori presi in carico, in tal caso sara possibile abbattere le liste di attesa
per #a minimo di 198 pazienti nel 2019, di 180 nei 2020 e di 61 nel 2021.

La valorizzazione economica degli inferventi incrementali propesia é quella risultante dalla allegata tabella n. 3

uddivisa per ogn? struttura in base aile proprie liste di attesa ¢ secondo le quote massime dei minori sopra
indicate per gii 2nni 2019, 2020 ¢ 2021, Ogni Area Vasta valutera la compatibilita delle patologie con la presa
in carico multidisciplinare e con il velativo piano tevapeutico riabilitativo proposto.

Per la particolare modalita di presa in carico di pazienti (0-18 annt) afferenti alla Lega del Filo d0ro vengono
prese in considerazione anche le liste di attesa per i od. Trattamenti éi breve durata con i numeri d: cut alla
tabella n. 3 per ana guota massima di 21 minori ¢ con valorizzazione economica annua per ciascun minore pari
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a guella di un trattamento ambulatoriale annue (n. 60 prestazioni per € 54,70). Successivamente le liste di attesa
saranno monitorate dailASUR atiraverso specifiche procedure informatizzate volte a rendere trasparente e
terapestiva la presa in carico di ogni nuovo uiente. Per le modalitd di presa in carico degli ulteriori bambini in
itsta ¢i attesa si rinvia alle procedure di cut alla D.G.R.n. 1114/2617. Le parti ritengono importante che FASUR
gestizea con un unico Tile e liste di attesa relative sHa fascia di eta 0-18 anni, al fine di monitorare il relativo
Tabbisogno assistenziale ¢ supportare la programmazione, 12 riorganizzazione ed il potenziamento dei relativi
medelli e servizi assistenziali,

A tal fine, ma anche per monitorare Pappropriatezza degli intervent, le risultanze degli incrementi di risorse per
gli anmt 2019-2020-2021 refativi atle vrestazioni ambulatoriali dedicate all'etd evolutiva verranno confermati
previa specirica valutazione di appropriatezza effetivata da vm apposito tavolo tecaico costituito dalia Regione
Marche, dalllASUR ¢ dagh Enti Gestort afferentt ali'ARIS, da costituirst entro tre mesi dalia data di
pubbiicazione deiia presente deliberazione.

Infatti, da una prima analist dei dati relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale desumibiii dat flussi
regional: (file C) per gli anni 2016,2017 ¢ 2018 neli'ambito dell'etd evolutiva, emerge l'aumento del volume
delle prestazioni dovuto aliincremento delle risorse previsto con la DGR n.1114/2017 passando dalle 1.225
arese in carico registrate nel 2016, per [a fascia 6-6 anmi, alie 1.405 prese in carico nel2018 con un incremento
di altee 11 13%.

Considerate l'importanza dell'abbattimento delle liste di atiesa ai fini di una tempestiva presa in carico dei
minori, it tavolo tecaico sopraciiato aporofondirz la suddetia analisi attraverso lo studio del trend delle prese in
carico e delie modaiita di formazione delle liste ¢! atfesa, mettendo in correlazione sia l'atiivita deile singole
UMEE dei distresti saniteri delie Ares vasie del'ASUR, sia Vautivita degli Enti gestori convenzionati ¢ siz 1 pil
recenti tassi & prevalenzae ed incidenzz reiativi alle principall patologie traitaie in ambito ambulatoriale
rigusrdanti I'eta evoivtiva,

Sicieme Taviffario

>i maniengono, per Paitivita ospedaliera {cod. 28, 36, 60 ¢ cod 75} le tariffe gia definite con la B.GR. n.
7092014 che ha definito le tarifTe per le prestazioni di assistenza ospedaliera per gli erogatori pubblici e privati
della Regione Marche (Tabelin B), Per quanto riguarda i posti letto semiresidenziali della Riabilitazione extra-
cspedaliera, nonché Pattivitd riabilitativa ambulatoriale, exiramurale e domiciliare, st mantengono ie tariffe gia
definite nella D.G.R, n. 1064/2014, come da tabella B ad eccezione della riabilitazione extra-ospedaliera URI-
UGCA che, & far daia dalla softoserizione del presents accordo-quadro, passera da € 500,00 ad € 470,00 in linea
con quanto previsto per it Cod. 75 in ambito ospedaliero (D.G.R. n. 709/14). A seguito di tale riduzione di tariffa
noft verranno previste rimodulazion: in riduzione d risorse che, pertanto, verra utilizzato a favore di un aumento
ceila quota di assistiti in strutture semiresidenziali, nonché per 'attivita riabilitativa ambulatoriale, extramurale e
domriciliare.

noltre st dad atto che con DGRM n.i264 del 05/08/2020 sono state ridefinite temporaneaments, a causa
deil’emergenza epidemiologica da Covid -19, le iariffe per le prestazioni riabilitative in regime semiresidenziaie,
ambulatoriale e domiciliare di cui aila Tabella B della DGR n.1668/2019, previa verifica della DGR 606/2020 per
i¢ prestazioni semiresidenziali. Cio si teaduce in un incremento  delle tariffe dei suddetti regimi limitatamente al
veriodo def 01/06/2020 al 31/12/2020 parj at 20% e comungue entro i limiti delle risorse gid assegnale ali’ ASUR
per Paano 2320 nonché nel riconoscimento per le prestazioui di tele riabilitaziene dell’applicazione della tariffa
del regime ambulatoriale ¢i cui alta DRGM 1668/2019 per il periodo dal 61/03/2020 al 31/12/2020
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Sulia bass delie argomentazioni espresse, si sottopone alfa Direzione Generale ASUR I"approvazione e
ii recepimento degli scherni degli accordi contratiuali da stipularsi tra la Direzione dell’Area Vasta n. 5
ed i Legali Rappresenianti delle Strutture Private Accreditate che insistono nel ierritorio AVS5 ed
eroganti prestazioni di riabilitazione da valere per gli anni 2019-2021, che recepiscono ed attuano il
contenuto dell’accordo guadro raggiunto tra 'a Regione Marche e PARIS di cui alla DGRM
1.1658/2019, per i sepuent valori economici di seguito indicati, fatte salve nuove e diverse
disposizioni nazionali /o regionali che ne impongano la ridefinizione sotto il profilo economico o
giuridico in materia

SLUTTURA Vinalogie Hudget Complessivo comprensive | Budget Complessive comprenst Budget Compiessivo comprensiva fisorse |
risotse etd avolutvs Anne 2018 rissree etd avolutive Anrc 2025 et evohrtive Anno 2021
ANFFAS Ao -extea. i 73.536 {8.520+37 196+32.6208) 134,750 [8.520+87. 196+32.820+ 55 794) 152,422 {8.920+37.196+32 820+ 55. 794+ 19 £32)
| :
SPORTLIFE LA FinRE4 (FDE.TAE+13.1268} FALEIE (705, FAE+II I 10422 574) 749,402 {706,735+ 13.128+22.974+5.064)
|dom.ariram i
Kos Cars AR iAmb-extra.!i': 2137004 | 1.082.008-53 ELEY 1,155,988 (1083408+ 75.580) 1.169.834 (1033 408+86 426}
|
Kas Cars SBT | Aty -atre, 1 FL.E25 (BO2 832+511.585) 43,958 (802,832 142126} 953,804 1802 832+150.972)
|

Hsito delil 'istruttoria

Fer quanio Sopra €3posto
SEPROPONE

i. Le premesse di cui al documento istrutiorio formano parte integrante e sostanziale del presenie atto.
2. Di approvare 2 recepire gli schemi degli accord! contrattuali da stipulare tra ASUR/ Area VastanSele
Strutturs privaie accreditate aderenti al’accordo ARIS di cui alla DGR n.1668/2019, anni 2019-2020-

2021, atiegati 2l presente atto quale parte integrante e sostanziale.

Di delegare i} Direttors dell’Arvea Vasta 3 alla sotioscrizione degli accordi contrattuali di cui al punto che
PrECECE.

LVE]

4. Di definira per gfi anni 2019-2020-2021 per ciascuna strurtura i totti econortici insuperabili per le
prestazioai di riabilitazione, come indicati nello schema riepilogativo di seguito riportato, secondo le
disposizioni e i conteruti dell’accordo guadro raggiunto tra la Regione Marche ¢ PARIS ai sensi della
DGRM n.1668 dai 30/12/201%:

STRUTTURA Tipstogia | Budget Camplestive compransivo Budge: Complessive comprensiva | Budget Complassive coraprensiva risorse
rizarsa etk avalutiva Anna 2018 risorse eth avalitiva Anno 2020 ata evolutive Anno 2021
| > .4
ANFEAS Amb-eriraii | 76.93515.520+37.106+32.8208} 134.730 {8.520+37.196+32.820+55 754} 164,423 [8.930+37. 196432520+ 53.704-19.692)
|
SRORT LIFE A~ 719,664 (TOE.735+13,128! FALEIZ (T06. 7641302222574} FARHE2 (P06 TIE 13,1284 22.579+6.554)
ciom.axtram.i
Kos Care &% Amb-gortre 1.137.004 {1,083 408+53. 508 1159988 [1083408+ 76.580) 1.159.834 (2083 405+86.425)
Kos Care 3BT Amb-extra. ki 314,420 (802.832+111.528) S43 958 {20233+ 143 175} 453804 (302.832+150.972
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5. Di dare awo che i suddetti tetri di spesa relativi agli anni 2019-2020-2021 e riguardanti le prestazioni
rizbilitative delle Strutture private accreditate dell’AVS sono impuiati nel bilancio dell’Area Vasta n.5
delle relative annualita di riferimento in favore dei residenti defla Regione Marche con registrazione al
c.e.n O3G3GBGIT L

6. Di dare atto alirest che gli accordi in parola sarannc adeguati e se mecessario ricontratiati, gualora
sopraggiunganc diverse disposiziont 2 livello regionale e/o nazionale che ne impongano la ridefinizione

dei termini contrartual sotto il profilo giuridico o economico.

7. Di dare atto che la presente Determina non & scitoposta a controllo regionale ai senst dell’art. 1, comma
della L.R. 11/11/2013, n. 36.

8. Di trasmettese copia def presenie atto ai Direttori dei Distretti di Ascoli Piceno e 8. Benedetto del Tronto
e aii’ UMEA, all’UMEE e al Direttore U.C. ¢i Medicina Fisica ¢ riabilitativa dell’AVS.

9. Di trasmettere i presents atto al Cotegio Sindacale a norma deil’art. 17 della L.R. 26/96 ¢ s.m.i.

1! Responsabile del Procedimento

Dr.s54 Marina To T;\/V
e

.0 EUPPORTO ALIARFA CONTROLLO DI GESTIONE

31 prends 28io di guario dichiarato asi documento istrutiorio e st attesta che gii oneri derivanti dal presente atio
relativi all’anno 2019 € 2020 seno stati rilevati sut pertinenti conti sconomici del bilancio &t esercizio 2015 ¢
24520, | costi relativi ail’ anno 2021 sono ricompresi nel budget 2021 per come provvisoriamente assegnato con
DGRM 0.1704 del 31/12/2020, DGRM n.210/2021 « DGRM n.511/2021 e recepite con determina ASUR 0BG
71.395 del 27/07/2021.

1 DirigenteU.C.C. Su

E.0.C. SUFPORTO ALIL’AREA CONTABILITA’ BILANCIO E FINANZA
Si attesta fa corvetta imputazione delia spesa af piano dei conti e agli esercizi di competenza.

U.G.C. Supporto Area Contabilith Bilancio e Finanza di AV
E Dirigente &mminis;?aﬁvu
Dotz. 5wbumaﬁﬂ11q1

— 'ﬂui-‘-”"'i
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La presante detenming consia & i 33pagine 4i cui r. 44 pagine di allegad in formato caniaceo che formano parte integrants defa siessa.

Accord] Contrattuaii anni 2619.2020.2021

i Arntfas
2. Spow Life
3 8 Stefanc diKes Cars
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ACCCGRDD CONTRATTUALE PER L’AFF!DAMENTG ALLA STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA
ANFFAS ONLUS DI GROTTAMMARE (AP) SEL PIANO DELLE PRESTAZIONI PER L’EROGATIONE
DELLE PRESTAZIONI DI RIABILITAZIONE EX. ART, 26L.833/78 ANKI 2019-2021.

TRA
L AZYANDA SANITARIA UNICA RECGIONALE — AREA VASTA N. 5 di Ascoli Piceno rappresentata dal Divettore Dott.
Cesare Milani domiciliate per la carica presso la sede del¥Area Vasiz 1.5 sita in Ascoli Piceno in Via degli Iris, giusta
Celega ritasciza dal Dirstiore Generale con determina

B

i Assceiazione Nazwionsle Famiglie di Persone con Disabilitd Intelleitiva e/o Relazionale ONLUS (& seguito
denominata ANFEAS) con sede legale ed operativa a Greframmare (AP) Via Sacconi n® 4€, Codice Fiscaie ¢ Partita Iva n®
G1717130445, cappresentaia dal Presidents del Consiglio di Amministrazione, Sigra Lauri Maria che consapeveole delle
responsabiiity penali daifart. 76 DP.R. 445/2000 e s.m.i, dickiara di non essere stata condannata con provvedimento
definitivo per reati che comporting ¥ incapacita a contrarre con la pubblica amministrazione e che non sussisiono alire cause
¢i incompatibilita previste dalla normativa vigsnis,

oer fa stipuls dei seguenti piani di prestazioni da valere per gli anni 2039- 2620- 2621,
PREMESSO

A, chs 'a Struttura privata {codice modello STS 112303 = 112315) ¢ presense sul ierrttorio dell’Area Vasta con
sruttura ubicata nel Comune di Groftamimare (AP} Via Saccori n. 40;

8. c¢he ia struthwra denciminata “Cenirc ambudatoriale di Rizbilitazione ANFFAS ONLUS © di Grotammare, & stala
accreditata senza prescrizioni per Perogazione di prestazioni di Riabilitazione in regime ambulatoriale con
Passegrazione della classe § con Decreio del Direttore del Dipertimento della Salute ¢ dei Serviz: Sociall, n°
§7/DSS gel 030772012, rinnovaro da ultimo con decreto del Dirigente della P.F, Accreditamenti n, 102 del
26/11/202%;

C. che le parti prendeno atto defle DGRM n.1572 del 16/12/2019, DGRM n.937 e 938 del 20/07/2020 in materia di
approvzzione del nuovi manuali di accreditamento nonché della circolare del Servizio Sanité della Regione Marche
prota. 207207 del 18/02/2020 e protn. 77084 del 23/10/2020 sui chiarimenti applicativi  inerenti | manuali di
aterizzazione ed accreditamento di cui elle su richiamate DD.GRM n.1572/2G19, 0.937/2020 e n.938/2020,

D. che l2 nart hanns preso atic di cuanio previsio daila normativa vigente in materia suile strutture sanitarie pubbliche

e privaie eroganti presiazioni rizbiliiative di tipo ambulatoriale, domiciliare, extramurale e di gruppo con oneri a

sarico del Servizio Sanitarie Nezionals private eroganti prestazioni riabilitative di tipo ambulatoriale, domiciliare,

extramursle ¢ 4i grupho con onerl 2 carico det Servizio Sanitario Mazionale,

che le prastaziont riabititative oggetic della presente intesa, si carafterizzano per la presa in carico multidisciplinare

del soggetto disabile amiie ua progetto riabilitativo individuale cost come esplicitato nelle linee guida del

Ministero delia Sanitd di cut alis seduta della Conferenza Stato-Regione del 07/05/1998 e del 02/03/2011, con

esclusione quindi del trattamento &i disabilith ranskorie, segmentarie /o minimali, che richiedono un semplice e

breve programina terapeutics- riabilitativo attuabile attraverso il ricorso alie prestazioni di assistenza specialistica

ambularoriaie.

che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava ¢ recepiva fo schema di

acoordu-quadso s la Regione Marche e I"Aris Marche per gh anni 2019-2020-2021, aliegato n. 1 atla medesima

Defibera, a o con ii presente accorde si infende dare attuzzione;

che con DIGRM 11244 del 03/M8/2020 in materia di emergenza covid-19 si approvava lo schema di accordo-quadro

semporanes, dal 01.66.2020 al 31.12.202¢, con l'associazione religiosa istituti socio-sanitari (ar.1s.} -delegazione

Regionaie Marche - Limitaamenie alle fariffe per l2 presiazioni riabilitative In regime semvesidenziale,

ambuiatoriale = domiciliare” di cui allz tabella b, contenuta nella DGRM 1. 1663/2019.

43

K

)

Premesso GuEnto 30pTE le partt convengono e stipulans guanto segue:
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Art.i
Agpetti generali

Le parti concordanc sul eonteavto defle premesse e si danno reciprocamente atio che le stesse formano parte integrante e
sosanziaie del presents accordo.

Le parti, inoltre, prendono awto di quanio previsto neil’accordo regionaie di cui afi’Allegato 1 della DGR n. 1668 del
30.12.2019 afferente le Strutiure private di riabilitazions accreditate della Regione Marche it quale, definerdo 1 tetti di spesa,
raspresents il punto 4i riferimento e lo strumento con cui costruire ¢ articolare 1 presente accordo.

Le parti rinviano espressamnente, per quanto non previsto e disciplinaio nel presente accordo ed anche ai fim
dellinterpretazione dello stesso, alle previsioni contenute neli’accordo regionale di cui all’Allegato | della DGR n. 1668 del
30.12.2019, che deve intendersi qui integralmente richiamato e trascritto, anche relativamente alle parti non espressamente
richiamate e, per guanic ¢ rilievs, alia DGR n, 1114 del 29.09.2517 relativamente &l progetto riabilitative ambulatoriale
rivolto ati’etd evotutiva per ia fascia di eth (-9 annt.

Art.2
Prestazioni oggetto del contratio

Il Centro di riabilitazione erogherd prestazioni di Rizbilitazione in regime ambulatoriale individuale, ambulatoriale di
grupno, domiciliare ed extramurale, in favere di pazienti residenti neil’ambito territoriale deli’Area Vasta n. 5, nonché di
pazienti residenti in ambiti di alire Aree Vaste della Regione Marche, le cui prestazioni, a carico del S.5.R.. vengono
fiquidaze dalla Area Vastan. § in regime di mobilita sanitaria attiva. La struttura eroghera aliresi, le medesime prestazioni di
Rizbilitazions in regime ambulatoriale agi assistiti di altre ASL. Queste ulrime saranno addebitate direttamente alia Azienda
{JSL di residenza deil’assistito senza onari di sorta & carico per il SSR, fatia salva I"atiivita di controllo propria dei regime di
ecorediamento.

Art. 2
Reguisiti e modatita di accesso

! requisiti & e modalitd per Paccesso alle presiazion:, i tempi massimi di permanenza, nelle tipologic riabilitative di o
ali'art. 1, song stabiiiti nelie linee guida dei Ministero delia Sanitd di cui alla Conferenza Stato Regioni del 07.05.58 e del
02/03/2011, le linee guida vigenii per 'etd evolutiva, nonché nelle Delibere regionali disciplinanti Iattivita riabifitativa
nonché nelie delibere regionali disciplinanti £ atrivita riabilitativa € da ultimo je DGRM n. 1668/2019 a cui si fa espresso richiamo.
Ad integrazione st siabilisce guanto ai commi che seguono.

Gii utenti rienmanti nelie tipologie, secondo i requisiti indicati nel presente articolo, potranno accedere alle strutture del
Centro di Riabilizazione con il sistema delia libera scelta di ¢ al D. Evo 302/92.

Va prescrizions & di competenza: dei Medico di Medicina Generale, del Pediatra di libera sceita o del Medico Specialista
dipendertie o convenzionaio det Servizio Sanitario Regionale. Ovvero deriva da un percorse assistenziale predisposto dalle
unita valutative distretinal (UVD, UMEE, UMEA)

Per raedico specialista de! 8.5.R. si intende un Medico Ospedaliero o Specizlistz Ambulatoriale di una struttura pubblica del
8.8.R., della discipling cui & riferibile la patologia prevalente dei paziente interessato,” che dichiari di aver preso in cura il
pezieats per una o pik patoiogie e che certifichi la "necessitd di un tratiamento riabilitativo multidisciplinare” non potendoesi
attenders risultati sufficienti attraverso un semplice programma terapeutico —riabilitative di prestazioni specialistica
ambulatoriaie”.

La stessa certificazione della “necessitd di un trattamento riabilitativo multidisciplinare “¢ requisito essenziale anche per
i'ammissione di pazienti con proposta di trattamenzo formulata dal Medico di Medicina Generale o dal Pediatra di libera
scelis,

Uammissione alle prestazioni del Centro di Riabilitazione avviene sulla base di liste di attesa tenute secondo le
disposizioni vegionall vigenti cosi come applicate e comunicate dall'Area Vasta 5, tenendo conto comunque delle urgenze,
detle priorita di tratiamento e delle specificita dei casi
Con DGRM 1264720, nell’aliegato schema &i accordo-guadro temporanes, & stato dedicato uno specifico articolo in tema di
tele-riabilitazione, nella consapevolezza che tale strumento pud rappresentare un’opporfunita terapeutica non solo in un
pericde di emergenza sanitaria come quelio attuaie ma anche in un tempo ordinario auspicande che tale modalita di
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erogazione dei servizi risbilitativi continui ad essere utilizzata, laddove appropriata alia singola fattispecie ed efficace al
raggiungimento degl obiettivi prefissati, anche successivamente alia fine dello siato emergenziale.

Pertanto le parti hanmo cencordato che per le prestazioni erogate in tele-riabilitazione si applichino le tariffe stabilite per le
presiazioni ambulatoriali di cul alia DRGM 1668/2019 per il periodo 01/03/2620 — 31/12/2620; si stabitisce tra ie partt la
ororoga avtomacica della stessa a seguito di proroga regionale.

Il Centro di Riahilitazione, neila accattazione dei pazienti dovra tenere conto delle linee guida e dei protocoili nazionali e
regionale, nenché ¢ queilt concordati ¢ da concordarsi con I'Area Vasta 3, concernenti i eritert di inclusione/esclusione
delle patologie e disabilita, if regime ed 1 temp pil approvriai in termini di efficienza/efficacia.

La gestione dzilintera attivitd (sia sanifaria che di documentazicne amministrativa) & demandata al Cenwo di
fiabilitazione che cureri guindi 'accesso dei predetti utenti previa:

acquisizions di idonsa prescrizione su ricettario del S.5.IN.;

ammissione del paziente sulla base delle linee guida e dei protocolli n essere

nredisposizione del progetto e del plano individuale di trattamento

esecuzione de! progatto e dei piano

progatto per ia dimissione o per la proposta di prosecuzione del frattamento

ciassificazione e tariffazione delle prestazioni.

€« & & & & W

Per le attivitd di cui sopra il Centro di Riabilitazione osservera le norme di iegge vigenti in materia e tutte le
disposizioni che ['Ares Vasta 5 impartird per una loro corretta applicazione. Secondo guanto previsto dalla DGRM n®
1524 del 28/12/2006, dopo la presa in carico del paziente il Centro di Rizbilitazione trasmeiterd all'Area Vasta di
residenza dell'assistito {per quanto riguarda PArea Vasia 5 al Responsabile del Distretio di appartenenza), il piane di tratiamento
ertro 15 g0 ad esclusione deii'sta evelutiva s cui compiessita richiede un periodo di elaborazione del piano non inferiore a
30 giorni 1l medzasimo piane dovra essere trasmesso per conoscenza al Medico di Medicina .gengrale o Pediatra di
Libera Scelia della persona assisiifa o del bambino. La trasmissione del piano di trattamento all'Arsa Vasia 5 potrd
effeituarsi esciusivamente 2 mezzo posta (senza necessita df anticipazions via fax o avviso di inserimento)Lll Centro di Riabilitazione,
Una volia poTiaio 2 conclisione i} progetio riabilitative individuale predisposto al momento dell'inserimento, qualora ravvisi 14 recessita
di uhieriore tagamenio, pud inolware al sopgeite preseriftore  del wattamento iniziale, per il tramite dell'assistito, richiesta di
prosecuzione del hatamento comedata &1 circosianziata relazione clinica € di un nucvo piano di wattamento. La prosecuzione é
dispostz 2 giudizio dei soggeito prescrittore, anche previa visita del paziente, con le stesse modatita della richiesta iniziale.
Prasecuzioni di fraftamertto, 2 fine di completamento werapeutico, possono essere disposte dal medico di Medicina Generale o
Pediafra di Libera Sceita anche nef cast in cul i prescritore def irattamento iniziale sia stato un soggetto diverse,
Artd
Progetio riabilitative ety evolativa per ia fascia di eth §-18 anni

Le parti prendono are delle pravisioni di cul alle Deliberazioni di Giunta Regionale delle Marche 1. 1668 del 30.12.2019 e
1. 1114 del 29 069.2017, che qui devono intendersi appositamente richiamate e trascritte relativamente al Progetto rigbilitativo
eta evelitiva ver la fascia 0-6 anni, finalizzato all”incremento delle prestazioni dei Centri Ambalatoriali di Riabilitazione.

Le partt ritengonc necessario sviluppare i richiamato progetio, prendendo atto dei fatto che ia DGR n. 1668 dei 30.12.2019
ha ampliaio la faseia ¢ eid da 0-5 anni a 0-18 anni per garantire una copertura assistenziale nelie varie fasi di sviluppo del
minore sulia base dalle iiste di atiesa dei singoli CAR convenzionatl,

Art. 8
Standard di qualitd

1 recuisiii @ g stendards di qualita da osservarsi per I'erogazione delle prestazioni, seno quelli stabiliti nelle linee guida per
Ta Riabilitazione delie 07.05.58 e del 02/837201%, nel DP.R. 14.01.97, nella D.G.RM. n® 1437 del 25.06.99, nonché da
quanto stabitito dai MANUAL!I DI AUTORIZZAZIDN‘: DI ACCREDITAMENTO adotiasi dalia Regione Marche; norme
alie quali viene falto esprasso richiamo.

Art6
Stendards di personale

Impronia a’ommmm 4‘-'-'5535-'_"?' SEFCCHENESIRACASIFESB29417757D4, 905 del 10/12:2021 AAVIPRCON L L)



d Numero Q, ' (Q ' Pag.
> i § ¥

arche et 9 1 nlp 2094

L B —

il standards 6 personale fissati nelia D.G.R.M. 1437/99 ¢ norme successive sono da intendersi come reguisito minimo. Al
fine del costante monitoraggic sul rispento degli siandards di personale la Struttura trasmettera, alla sotioscrizione
deli’zccordo, un prospetto nominativo del personale direttamente impiegaro nell’assistenza, corredato della qualifica, dei
titoll, del five ¢ durata del contratto.

: Art7
Documentazione ¢ controlli

La Sirattura istituirad e terrd costantemente aggiomate delie cartelle seniterie personali degli aterdi, nonché un fascicolo
enumninistraiivo, sempre individuale, nel quali verranno conservati:

- la prescrizione di inseriments

- ilprogetto di fratiamanto e suoi aggiornamenti nredisposti seconde quanto indicato dalle linee guida nazionali di cui
in pramessa (nel piano di rattamento verra, in particolare indicato se trattasi di primo intervento o di prosecuzione,
con specifica, per quest’ultimo caso, dei trattamenti gia effettuati per la medesima menomazione o disabilita negli
ultimi 12 mesiy;

- it progremma di tranarmento aggiornato atio stato di esecuzione, ovvero, per le prestazioni ambulatoriali, ji diario di
ireftamento {redatto su apposito stampato concordato con 'Area Vasta) dal quale risulierd opportunzmente
controfirmata dalie parti (erogatore e beneficiario, quest'uitimo se impossibilitato sara sostituito in tale incombenza
da un familiare ¢ eltro incaricato) ogni singela seduia di trattamento effetiuara.

- 'a r¢lazione motivata di proroga

L Avea Vasta 3 poird sffettuare presso i} Centro di Riabilitaziore, a sua discrezione nei tempi ¢ nel numero ¢ senza
preavviso, 1 controlll rienuil pi opportung, sia 2 livello sanitario che amministrativo, al fine di verificare la correna
epplicezions del presenie zccordo e delie norme di legge su ¢ulf esso si basa. ! controlli saranno effermati da personale
sznitario ¢ amministrativo individuato dall’Area Vasta n.3, con facoltd, per i primi, anche di visitare i pazienti in
raftamento;, § controlll effsttuati presso il Centro Ambulatoriale ¢ Riabilitazione avverranno alla presenza di un
ragoresentante def Ceniro medesime, di tale attivité verranne redatti appositi verbali.

1} Centro Ambuiatoriale di Riabilitazione si impegnra inolire a trasmettere all’Arca Vasta n.5, entro 5 gicrni datla richiesta,
copia ¢i ogni documenio conservato di cui al precedenti commi.

Un primo tentativo di definizione del contenzioso di carattere saniaric, che eventualmente dovesse sorgere a seguito del
cenirolll ed accertamenti di cal sopra, & affidaio ad apposita Commissione Paritetica composta da quattro membri {due in
rappresentanza dell' AVS 2 due in rappresentanza del Centro) tenendo conto che verranno riconosciute ¢ remunerate solo le
OrestazZioni approvais.

Art. 8
Bugdei

L Avea Vastz $, ai sensi della DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di Riabilitazione come tetto massimo di
soesa & varico del Servizio Sanitario Regionale {2 somme insuperabiit di seguito indicate nella tabella

BUDGET COMPLESSIVO BUBGET BUDGET COMPLESMVYO
ANNO 2015 COMPLESSIVO ANNG ANNO 2021
2028
78,936 134,738 154,422
| (R.920+37.196+32.8208)  1{8.920+37 196+32.820+35.1 (8.520+37.196+32.320+55.794+19
E 754 692}
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“Risorse complessive ol netto dell’Eté evolutiva ¢ degli Accordi di cui alle D.G.R. n. 1438/2016 e n. 1114/2017, ronché
degli accordi extra budget delle Aree Vaste” sottostante per ghi anni 2619, 2020, 2021, da retribuirsi con e tariffe di cul alla
DGR’V’ n.1008/2019,

) Riscrse compiessive Accordo ARIS trienmnis 2019-2921 al netto deli'Et: Evolutiva e degli Accordi 4i cui aile
DD.CG.RR.MM n. 1438/2016 ¢ n. 1114/2617 nonché degli Accordi extra-budget delle AA.VY. di cui al pusnto 4) del
preszie accordo End Gestord

i* Risorse 200 | Risorse 2028 fisorse 2021
€8.520 ! £8.920 £8.920 |
I’Arez Vazsin riconosce aliresl, al sensi delia Tah2 DGR n. 1668 dei 30.12.2019, e risorse inerentt Perd evolutiva

comprensive dsgli incrementi dea!e risorse destinate all'abbattimento delie lists di aticsa stabilite per ghi anni 2019-2020-
2021

2) Risorse destinaie aif'Eth Evolutiva -Accordi ARIS anni 2016-2018 ¢ anni 2019-2021

| integrazioni | iniegrazionl |incremento! Risorse |Incremente! Risorse | Incremento | Risorse

| punto 4 DGRM i DGRM 36319 2019 202G 2020 201 2021
[o14382016 ¢ 11142047

i [ ANND 2018

' 7.520.00 137.196,00 32.820,00 | 77.936,00 155.794.00 (133730001 19.692.00 ;15342260

T tett di spesa sopra assegnati si riferiscono alle suddetts annualita, guindt il Centro di Riabilitazione si impegna a distribuire

le presta;:ieri uniformemente nel corso dell’anno e per tipologia al fine di soddisfare i bisogni deli’vtenza nel pieno rispetto

def teni di spesa, delle Hste di aiess, deile prioritd e delle urgenze, ancorché I'accordo si sia perfezionato olire Pinizio

deli’znno e qumd renendo conio defle prestazioni gia erogate

In considerazione del fatto che gli accordi regionali con gli erogator! sono stati formalizzati dalla Regione Marche solo nella

saconda metd dei 2019, te parti concordano sulla facoltd in favore dell’ Asur Area Vasta n. 5 di distribuire, per gl anni 2019 &

2020, 1a sommatoria dei budgets relativi su 24 mest.

Nel'ambito dells risorse assegnate & clascun setiing assistenziale e nei limiti del 15%, ad eccezione deila quota asscgnata per

ertivith ambuiatoriale di cui al progetio Riabilitativo per I'Eta Evolutiva, potrannc essere effetiuate redistribuzion: di risorse

g le artivitd anche di differents livello assistenziale, previa intesa con ASUR/ Area Vastan.5.

Lz redistribuzione, olire che ail'nterno delia singola strurhura, powra essere effetiuata, sempre nei limiti del 15% e previa

verifica da perie dell’ ASUR, ira struiture diverse anche {acenti capo al medesimo gruppo societario, situate nella medesima

Area Vasta. Qualorz Ie strutture siano situare in differenii Aree Vaste, le medesime dovranno previamente comunicare all!

ASUR entro 1! mese di setembre di ogni anno § volumi indicativi di attivita e risorse previste a consuntivo.

1e strutiure nop facent! riferimento al presente accordo, d'intesa con Asur, pessono partecipare, nei modi i e net tempt sopra

indicati, alla compensazione di budgst purché facenti capo ad un unico gruppo societario di riferimento sempre nei iimiti del

15% &c eceszione dells quota assegnata per attivitd ambulaoriale di cui al progetto Riabilitaiivo per I'Eta Evolutiva.

Con riferiments 2 quanio prevista in BGRM 1668/19, per perseguire Pobiettivo di diminuire le liste d’attesa in ¢ta svolutiva,

z parita di budggt, le parti concordano di procedere atla dimissione def pazienti che hanno raggiunio obiettivi definiti nei vari
setiing riabilitativi. GIi stessi saranno seguiti dalle UMEE dsl territorio che procederannc ad effetiuare ii monitoraggio fino
zlla conclusione del percorse scolastico.

Nell'ipotesi in cui PASUR/AYS non fosse in grade di attivare le proprie UMER si dovra provvedere, da parte della stessa

ASUR/AVS, alla copertura dei costi di (ale imervento con budget aggiuntive e finalizzato, non rientrantz nel budget

determinate dal oresente accordo.
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I tetsi di spesa sopra assegnati sono definiti suila base della D.G.RM. n. 1668 del 30.12.2019: si concorda tra e parti
Padeguamento suiomatico degli stessi a nuove disposizioni regionali che vengano specificamente finanziate, oitre che alle
srevisioni che dovessers intervenice in base a normativa o previsioni di indirizzo nazionale e regionale.

Art9
Tariffe — Prestaziont intermadie
Le prestazioni oggetio dell’accordo sono da retribuirsi con le tariffe di cu alla DGRM n.1064/2014 e n.1668/2019, fatta

salva I'applicazione della maggiorazione tariffaria prevista con DGRM n. 1264/2020 ed eventuali sue proroghe, per i
maggiosi costi generati dalia pandemia da COVID 19 a cui si fa espresso richiamo come di seguito riportato:

Tabells 1

CODICE |BESCRIZIONE I " TARIFFA (TARIFFA DGRM 1264/2020
1 dol B1/96/2020 ot 31/12/2020
193.20.1 Iprestasioni ombulaioriall individuali | £31.60 [ £61,92 i
|93.20.2 ;pre:m:r'om ambuintorialf piccoli gruppi 1 £19,20 £1920 |
— — ] - — a— ) I - - - S - — . - —
93 20.3 \prestziont ombulalorial! indvidualitets £54.70 £65,64 i
| evoiuiival
|93.2(J_4 -i;we.era:mné ambulatoriali Piccoli gruppifers =" & 20,70 . | CE2040
[ evoluiiviy !
93271 \prestezion domicitiari = [~ 286,40 T £79.68 |
93.21.2 \restazion] domiciliarifeti evohitiva) T Ema | €8448 ,

Fer J2 necessith assistenziali, che si configureno “a! Himite “rispetto aila complessith e multi professionalita assistenziale della
rizbiiitazione multidisciptinare 41 cui ailegato aliegato C dslla DGRM n.1627/2005, le parti concordano i aitivare in via
soerimentale nel mese di Dicembre 2021 le c.d. prestazioni intermedie come previsto nella DGRM n,1299/2009.
L& parti concordano che le prestazioni c.d. intermedic sono carafterizzare
s da apporto professionsle specialistico limitato alia valstazione iniziale del piane di {rattamiento e finale di
valutazione dei risuliati riabilitativi
s gpporto riabilitativo per seduta di 45 minuti
inserimento Gi pazienti in post acuzie o in i evolutiva con necessita riabilitative monopatologiche non complicate
da 2l aspetti patologici correlari
»  durata dei trartament] medio/brevi

I+ presiazioni intermedic sono erogate in forma ambulatoriale, extramurale e domicitiare individuale e per eta evelutiva, con
ariffe ridoite del 20% rispetio alle fariffe vigenil:

-Arnputeioriale extramurale individuale € 51,60 abbattuta del 20% in €, 41,26
ambuiatoriale sxtramurale et evoliativa € 54,7 abbatiuta del 20% in€, 43,74

~Doriciliare individuale €.66,4G abbatiuta del 20% in€.33,15
-Deomiciliare eta evelutiva €.70,40 abbattuta det 20%4 in€ 536,34

¥ "wecesso a tali prestazioni e ia presa in carico da parte dei Centro avviene secondo percorsi concordati tra le parti.

Arti H
Contabiiizzarione
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Ti Centro ¢i Rizbilitazione presenterd all’Area Vasta n.5 contabilitd mensili distinte per Area Vasta di appartencnza del
peziente. Ogni contabitita emessz in formato eleitronico secondo le vigenti disposizioni sard costituita:

a) dalla farurs commerciale che dovra essere inviata elestronicamente secondo la rormativa vigente in materia,

) da un prospetto riassuntivo delle prestazioni erogate nel mese, con I'indicazione per tipo di prestazione del numero
toiale di pazienti, dei numero iotale delle prestazioni, del valore economico singolo deila prestazione ¢ del valore
eeonontics towle;

2} dalla distinta indicante per ogni paziente sOHoposto a traftamento 1 seguenti dati:
= COENoME £ NoImR
= data di nasciia
= codice fiscale

Comune di residenza

= numero tessera saniieria

tipclogia €i accesso € soggetto preserittore

= distinzione re primo accesso ¢ prosecuzione di tratiamento

= numero toiale detle prestazioni erogate dalla data del primo accesso

]

d) traceiato record compilato in formato elettronico come individuato dall’ Agenziz Regionale Sanitaria.

Alle contabilita mensiH non dovra essere aliegata alcuna documentazione probatoria in quento la stessa sard conservata a
Gisposizione deila ‘Area Vasta 1.5 che ha facolt di effettuare controlfi e richiedere copie cosi come'specificato atlart. 5.

La liguidazione ed i pagamento delle cortabilitd mensili avviene nell’ambito di una gestione per dodicesimi del tetto di
spesa e deve in ogni caso intenderst a titolo di acconto sul budget annuale accordato; con riserva quindi di ogill conguagiio
attivo e passivo ancha 2 seguite di verifiche sanitarie ed amministrative. I conguaglio finale sara eseguito dali’Area Vasta
v.5 a favore delia Struttura Privata accreditata entro il 31 marze deff’anno successivo. Nel caso di ritardato o mancato
pegamenio delle fatture si applicheranno le previsioni del B. Lgs. 9 novembre 20120, 192,

L2 Struttura si impegna ad emetiers le note credito richieste dal’ Area Vasia n.5 per superamento dei tetti di spesa riferii alle
ennualina di rifarimento cost coms indicato nell’art.8 del suddetto accordo, in linea con quanto verra nel corso di ogni smgelo
esercizio coneordatc con ASUR e Regione Marche.

1 mancato invio delia documentazione di cul sopra, ovvere la rilevazione della loro incompletezza o imprecisione della
stesss anche a seguito del confronto con quanto effettivamente accettato dall’ ARS, danne luogo a sospensione dei pagamenti
delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagamento previsti.

Art.1d
Obblize di leale cooperazione- {lussi informativi

1l Centro gi riabilitazione si i obbliga 2d agire in ogni fase del rapporto contrattuale secondo uno spirito di leale
collaborazione per it raggiungimento delle finalita &i cui al punto 2 dell’accordo approvato c¢on la DGR n. 1668 dei
30.12.2019 e, ancor pid in generale, secondo principi stabilitl a livello comunitario e nazienale in materia di Riabilitazione.
Le girurture privaie sonc tenute al rispetto di tutti gii obblighi informativi previsii dalla normativa nazionale ¢ regionale ed a
quelli il cui rispaito, in termini 4§ tempestivita, completezza ¢ qualita, costituiscono adempimento della Regione Marche negi
confronti dai Ministero dellz Salute e del Ministero deli’Economia e Finanza.
Tenuto conto che I"osservanze ai suddettd obblighi informativi rappresenta un importante strumento di moritoraggio, sia a
livello nazionale che regionale, {1 riconoscimento delle prestazioni ed il pagamente delle relative fature & subordinato aila
verifica, da parte & ASUR, del corretio invio ali’ ARS dei dati del File R, del file C, del file FAR.
La strustura privata accreditata si impegna al rispetto di quanto previste ali’art. 5, comma 22, del Patio per la Salute 2014-
2016 ed approvato dalta Cabina 4 Regia del NSIS ed a rendere disponibiti informazioni puntuali ed omogenee sut pazienti
assistiti dai servizi territoriati in regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale e semiresidenziale, sul joro bisogno
rizbilitativo all’inizic dei tratamento ed in cccasione delle rivalutazioni periodiche, sulie prestazioni erogate.
1f Centro di Riabtiitazione & impegnato alla puntuale resa dei deti necessari ai flussi informativi: aziendali, regionali e
nazionali. In particolare il debito informativo verso " Ares Vasta & costituito da:

o Digtinta cartaces '

o Flessi di cui all’art. 10 del D.L.vo 302/92 secondo le modalits impartite dal Ministero della Sanita.
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1 Centro di Riabilitazione & tenuto ad assolvere it debite informativo seconde e disposizioni indicate dall’ Agenzia Sanitaria
Regionale ¢ dalla Regione Marche (comma 11 art.50 L.326/2003), necessario ad assicurare il monitoraggio degli accordi

natiuiti, defle attiviia svolie, della verifica dell’appropriatezza, delia qualitz dell’assistenza prestata nonché ai fint deila
valinazione complessiva dei risultati raggiunti.

Art. 12
Contenzioss

Eventuali inadempienze agli sccordi di cui alla presente intesa saranno contesiate dail’Area Vasta 5 per iscritto e con
fissazione de! termine perché le siesse siano rimosse; trascorso inutiimente it termine concesso, I"Area Vasta 5 ha facolta di
sroporre la procadara di revoca deil’accreditamento.

Art. 13
Protezione dei dati Personali

Le Parti si impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsio dal Regotamento (UE) 2016/675 del Parlamento Earcpeo € del
Consighic Gei 27 aprile 2046 concarmente la "ttela delle persone fisiche con riguarde al trattemento dei dati personzli e fa
tibera circolazione i tahi dati” (di seguito nonché slle normative nazionali in materia ed ai provvedimenti dell'Auterita
Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che 1 -dati personali relativi ajl'altra, nonché i dati personali(es. nominativi, indirizzo
erasil aziendals, ecc,) d; propri dipendenti / collaboratori, coinvolti neile attivita di cui al presente accordo, saranno traitati in
auslitd ¢i Tiolare det wattamentc def datl personmali {di seguito "Tholare") per finalita stretfamente funzionait atla
instaurazione e all'esecuzione della convenzione stessa ed in conformita con Pinformativa resa da ognuna ai sensi e per ghi
¢ffetii cel GDPR che ciascuna parte s§ impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendenti / collaboratori,
neli'ambito delle proprie srocedure interne. Resta inteso che 1 dati personali saranno trattati, secondo principi di. Heeitd e
cotretiezza, in modo da tutelare | diriftt e le iibertd fondamentaii, nel rispetto di misure tecniche e organizzative idonee
adeguate ad assicurare un liveito di sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuaki &/0 automatizzate. .

Le Parii danno atio the Pesecuzione dells atiivith di cui al presente accorde da parte della Casa di Cura comporta il
trattamento ¢f daii personali & cui PASUR Marche & Titolare, cul spetta i via esclusiva ogni decisione in prdine alle finalitd
¢ | mezzi del suddatio fraltamenio,

Pertento, 1z Strutiura Privata coniraente & nominata quale Responsabile del wranamento di detti cati personali da parte del
Titolare ai seasi dall’art. 28 del GDPR, wramite appasito atto di designazione allegato al presente accordo. (atlegato r.2).

Art.14
Evenii modificativi ¢ czuse di risoluzione

Ogni rutamento che incide sulle caratteristichs soggestive (ad es. cessions ramo d’azienda, fusione, scorporo, subentro di
altro titolare. ecc.) ed oggettive (ad es. spostamenio sede operativa) delia swuttura, dovra essere tempestivamente datla stessa
comunicate all’ Area Vastz . 5. .

in case di cessazione unilaterale deil’attivits da parte della struttura, la siessa ha P’obbligo di darne preventiva comupicazione
al’ Area Vasta con preavvise di almeno 60 giomi, garantendo comunque la continuita defle prestazioni per tale periado.

Art1%
Disposizioni transitorie e finali

il presente accordo he vahidita dai 01/01/2019 &l 31/12/2021, fermo restando la permanenza dei requisiti di
sutorizzazione ed accreditamento’ previsti dalla L.R. n21/2016 e successive modifiche.Per tutto gquanic non
esoressamentes previsto nel presente contratto si fa riferimento alla normativa nazionale e regionale in materia.
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1t presente contratto sard vegistrato solamente in casoe d’uso, a cura detl'Area vasta n.5 secondo le procedure previste
dalle Legge. Le spese di bollo ¢ di registrazione saranno a carico deila strutiura privata.

La sottoscrizione del presents accordo da parte della sirutiura & efficace e vincolante al momento della sua apposizione
Lz soitoscrizione da parts dell’Area Vasta n.3 diviene efficace e vincolante al momento ¢ suberdinatamente
al!’approvazions dell’accordo stesso con determina del Direttore Generaie de:’ ASLUR.

Le azioni di committenza definite nel presente accordo, stante la necessitd di gestione e di continuitd del servizio,
trovano diretia ed immediata zoplicazione, Nelle more deila definizione dell’iter procedurale del piano di prestazioni, al
fine di assicurare 1z continuita dellerogazione del servizio, "Area Vasta w. 5, sul plano dei rapporti economici, agira
conseguentemenis alle disposizioni proprie detla gastione provvisoria. ‘

1i presente accordo serd adeguao, 0 se necessario, ricontrattsto, gualora sopraggiungans diversi indirizzi o disposizioni
a Hivelio regionale ¢ nazionsgie.

Per la Stratiura ANFFAS ' Per PASUR /Ares Vasta n.8
[l Presidente . B Biretiore .
Sig.ra Maria Lauri Dott. Cesare Milani

Impronte documenic: ASGDBDCTFISFUCIEGERIBACABIFERB29AIT7574, /05 dei 10/12/2021 AAVSPRCON D¢ L)



Numere - AR pag.

19
S I 1

ALLEGATO N

PROTOCOLLG OPERATIVO PER COLLABORAZIONE SU CASI CLINICI ETA” EVOLUTIVA AFFERENTE ALLE
UMEE DELL'ASUR E ALLE STRUTTURE ACCREDITATE CON ACCORBO NEGOZIALE,

t. Fiaalitd
La siesura del presente accordo & finalizzata sil'individuazione di modalita operative coordinate ed
integrate ¢he:

»  possano favorire la coliaborazione tra gli operatori defl'lUMEE deli'ASUR e le Strutture Accreditate

s possano favorire Putente ¢ Iz sus famigiia nej fruire di una serie di servizi in una forma coordinata
consentano di superare le sventuall sovrapposizioni neila presa in carico di bambini con discrdine
del asurosviluppo, disabilitd neuromotoric & sensoriali

&  pessano sistematizzare 1o scambio di informazion:.

2. Desiinatari deil'aceorde
L'accordo riguarda i casi clinici che necessitano di una presa in carico (complessa multidisciplinare ex art. 26):

3. Normativa di riferimento

Lintervento rivolte alle persone disabili ¢ disciplinato da Leggl nazionali, regionali (L. 104/92, DPR 24/2/94, L R. 18/96
e sece. modificazions, DGR 1965 del 12/11/2002, DA 2°97 del 30/6/2003, DGRM 1627/05, DGRM 164 dei 2007,
DGR 129909, DGRM 1114 del 29/9/17.

Per gl interventi rivohi alie persone disabili i rapporti wa scuola e gli enii) sono disciplinati daghi Accerdi i programma
provinciali. in cui vengono deflniti i reciproci impegnd tra ie parti relzativamente a tempi, procedure e modalitd artuative
degli interventl.

4. Reguisiti 2 modalita di accesso

i.a gestione dell'intera atrivitd sanitaria & amministrativa & demandata alla Struttura Privata Accreditata.

Successivamenie alla presa in carco de! paziente la Strutture comunichera per vie brevi la proposta di progetto
riabilitativo. 11 progatto rigbilitativo definitivo dovra essere inviato, di norma eniro 45 giorni (I'eiaborazione de! Piano per
Yeti evolutiva prevede per la sua complessitad un tempa non inferiore a 30 giorni), al PLS, al MMG, P.C. al Direttore Cure
Tutelart, al Responsabile UMEE del territorio di riferiments.

Ma] progetto riabilitativo dovranno essere indicate: Iz dirgnosi, la fipologia, la durata ¢ la frequenza del trattamento
riabilitativo. i1 progette di norma va verificato ogni 6 mesi,

il Centro di Riabiltazions mvierd inolre al Direttore Cure Tutelari, al rasponsabile UMEE Felenco dei pazienti in catico
e in lista d'attesa. La Struttura erogante dovrd informare le famiglie che nel rispetio della libera scelta la presa in carico
sud avvenire o presso la sirutiurz pubblica o presse guelia accreditata convenzionata, in modo esclusivo Un eventuale
passaggio della presa in carico da un servizio 2d un aitro seguird te procedure di cui al regolamento dei rispettivi servizi.

5. Progedure
i Servizi coinvolti, consapevoli dellimportanza delia centralita dei bisogni dell'utenza, deila facilitazione all'accessibilita
Gei servizi, delia presa in carico muitidisciplinare allinterno di un sistema di servizi razionale ed integrato, ritengono di

goncardars quanio segus.

1. Lo presa in carico del mincre disabile presso la Struttura prevede la stesura di una relazione
con hotizie di tipo dinico, anamnestico e ierapeutico da inviarz al Responsabile UMEE competenie per
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residenza del minore al fine di evitare ripetizioni diagrostiche o doppia presa in carico
terapeutico-riabilitativa,

2§ minori in carico aila Struttura per | quali ¢ necessarjo iniziare le procedure per
{'inserimento scolastico. continueranno ad essere seguili per tulte le procedure previste per tuile
le funzioni UMEE. Gli eperatori della Struttura concorderanno direttamente con le scuole del
territorio le date degli inconiri per | PEI

3. La dimissionz, per le persone con disabilitd che usufruiscono di Insegramento Individualizzato elo Assistenza
Educariva Domiciliare (SADE H} avviene a conclusione del percorso scolastico.

4. La dimissione prevede un gccompagnamento ol Servizio UMEA competenfe per territorio da avvigre
almeno 6 (sei} mesi prima della conclusione del percorso dj cui sopra, Il percorse di accompagnamenia prevede:

o richiesta della famiglia al'UMEA con la presentazione dei documenti rilasciati dal Servizio di provenienza;
s inconiro tra i due Serviz e la famiglia per concordare le modalita di passaggio

La Struttura non pad svelgere le funzioni UMEE ir regime di libera professione
Le prestazioni relative afla presa in cavico e non riconducibili al tratiamento riabilitative mudtidisciplinare saranno
remmnerate secondo e tariffe delle prestazioni extromurali di cut alla DGR n. 1668/2019.

ThoLa

« . Aecorde di commiiienza

L2 strumura si umpegna ad informare i genitori che i pazienti non possono essere presi in carico da due Servizi ¢ che i
soggetti gis dimessi per fine presa in carice dallz struttura pubblica non possone aver accesso per lo stesso trattamento al
servizio di altra Struticra @ viceversa.

Nel piano di trattamento ¢eve essere indiczato la presa in carico in regime muitidiscipiinare.

St riviene vtile ura rilevazione epidemiologica nel diversi territori z! fine di programmare le attivita it modo
efficace e compiemeniare tra | diversi Servizi.

Per 1a Stratiurs ANFFAS Par PASUR /Area Vasta 0.5
8 Presidents H Direttore
Sig.ra Maria Lauri Dett. Cesare Milani
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ATTO DI NOMINA DEL RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALY
{ai sensi dell’art. 28 Regolamento U 2016/679)

1PASUR MARCHE - ARFA VASTA 5 TITOLARE DEL TRATTAMENTO

eon Sede Via degli iris, 1 63100 Ascoli Piceno (AP)
Tel / FAX: O736/338691-93
e-mail / PEC: areavastal asur@emarche.it

LS

LA SOCIETA’: Anfias Onlus- RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO
con sede: 63086 Groifammare (4P Via Sccconi nd0)

fel /FAX: §735/735303

e-mail / PEC: anffasgroftammirsiaggmail.com

Sito web:

L’ ASUR MARCHE — Area Vasia 5, in persona del Dirsttore di Area Vasta 5 pro-, in qualita éi Titolare del Trattamento det

dati personali relativi alte attivita istituzionali di competenza, considerato che!

- Vattivite di prestazioni & rabilitazione effertuata dalia Struitura sopracitata (di seguito Ditta o Responsabile), in
persons de! suo legale rappresentante p.t., comporta anche il rattamento di dati personali,

- PASUR MARCHE, come sopra rappresenteta, ha valutato che sotto il profilo deila strunurazione,
delPsrganizzazions & mezzi e uomini, defle conoscenze, delie competenze e del know how, ia Ditta possiede
requisiti di affidabilita, capacith od esperienza tali da garantire, con la sotwescrizione del prasente atto, il pieno
rispeitc delie vigenti disposizioni in materia di trastamento dei dati personali, ivi compreso il profilo deila sicurezza,

ai sensi & agli effeni del’art. 28 del Regolamento (UE) 20616/679 con il presente atto, parts miegrante di predeito rapporio,
formalmente

NOMINA

ta Ditta, in persona del suo legale rappresentante p.t., che aceetta, Responsabile esterno del trattamento dei dati personali
tratati per lo svolgimento de! servizio come affidato e nei limiti deli’oggetto dei contratto sopra indicato, nel rigpzito della
vigente nermativa in materia di profezione dei dati personall.

Con i'adesione al presenie ztto, nclire, il Responsabile dichiara e garantisce di svolgere ia propria astivitd df trattamento di
dati personali con le capacitd, Pesperienza ¢ Paffidabilit tali da poter garantire il pieno rispetto delie vigenti disposizioni in
raateria di trattamento di dati personali, ivi compreso il profiio relativo alla sicurezza. :

Lz natura e le finalita dei trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte nel contratto di cui il presente
atto & parte integrante. Resia farmo if divieto, per il Responsabile, di utilizzare i da personali trattati per conto del Titolare
per perseguice finalith differenti risperto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comuricazione scriita al Tiolare, che ne
autorizzi it diverso fine. Rimane intesc che, qualora i Responsabile determint finalitd e mezzi di rattamento differenti e
uhieriori rispeno a quelii individuati dalla convenzione, questi agird in veste di Tirolare del trattamento di tali dati, con ie
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conseguenze di narura anuministrativa e civilistica previste dalla normativa vigente in materia di protezione dei dati
personali.

[l Responsabile dovrd attenarsi alie istruzioni del Titolare che seguono e alle relative integrazioni che potranno intervenire

nel corso del rapporto contratiuale.

ISTRUZIONI PER 1L RESPONSABILE

Nellzmbito detie anivitd di trattamento affidete con la Momina a Responsabile, vengono sotto riportate le istruzioni a cul

Geve atienersi 1l Responsabile net corso del tratamento dei dati personali per conto del Titolare, in conformita aile normative

vigenti sulla protezione dei dati personall.

1. AFFIDABILITA E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

Gerantize le riservatezza delle informazioni, dei documendi e degli atti amministrativi di cui abbia conoscenza
durante {"esscuzions de! servizio;
Trattare &0 utilizzare i dati esclusivamente per le finalita connesse allo svolgimento del servizio oggeto del
contratto, con diviets di qualsiasi gitra diversa utilizzazione/trattamento;
Svolgers un’analisi dei rischi in conformit a quanto previsto dalla vigente normativa;
Adotiare preveniive misure di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, & ridurre al minimo, qualsiasi rischio alla
riservatezza, disponibilita ¢ integrith def dati come, per es. rischi di distruzione o perdita, anche accidentate, dei dati
sretatl, di accesso non amtorizzato ai dati, di trattamento non consentitc o non conforme alla normativa;
Adottare e rispettare wtte le misure tecniche & organizzative adeguate a garantire 1a futela dei diritu deli’Interessato
noaché o soddisfers i requisiti del trattaments richiesti dal Regolamente (UE) 2016/679. Qualors, 2 seguito di
nuovE rorme concerentt le misure di sicurezza, risultasse necessario ur adeguamento delie stesse, il Responsabile
esierio gdovra provveders, nei termint di legge, al relativo adeguamento;
Nominare gii autcrizzati a} trattamento. provvedere alla loro formazione in merito aila corretta applicazione della
normativa in materia di protezions dei dati, istruirli sulla natura confidenziale dei dati personaii tfrasmessi
d2i' ASUR MARCHE e cegli obblighi del Responsabile esterno del irattamento olfreché sulle operazioni da
compiete affinché il trattamento avvenga in conformita di iegge, per gif scopi ¢ le {inalita previsie nel contratto €
ne! risperio defle misure di sicurezza di cul al punto precedente e delle disposizicai impartite dail’ASUR
MARCHE,
Tenendo conto dello stato dellarte e dei cosil di atuazione, nonché dalle categorie dei trattamenti effettuati per
conto del Titoiars, come anche del rischio di varia probabilitd e gravita per ¢ dirittl & le ibertd degti interessati,
mene in afto misure tecniche € organizzative adeguate a garantire un liveilo di sicurezza adeguato al rischio, come,
ad esempio: .

a) L’eventuale comunicazione della lista degli Amministraiori di Sistema nominati ¢ delia relativa funzions,

che sarannc impegnati nefle attivita di supporio, manutenzione o aggiornamento;
b) La conformim alle procedure tecniche ¢ operative previste dal Titolare come la procedura di gestione di
evertuali data breach;

Vigilare sulle correita osservanza delie istruzioni impartite agli autorizzati, indipendenicmente della funzione
iavorative; : :
Rispeitare je istruzioni impartite dali’ ASUR MARCHE,; le procedure in materiz di protezione dei dati, le procedure
m cass di trattamenti informatizzati e le procedure IT adottaie call’ASUR MARCHE. Resta inteso che il
Responsabile esterno nominato & Punico responsabile in caso di tratamento illecito o non corretto dei dati e in tal
senso si impegna @ garaatire e manievare I"ASUR MARCHE dei danni e/o pregiudizi che possano su questo
ricacere in conseguenza di pretese di terzi /o dei titolari dei dati. 1l Responsabile esterno & responsabile ai sensi
deil’arz 2049 del Codice civile anche dei danni arrecati dai propri autorizzati,
Costituire il regisiro det rattamenti svolii &, se richiesto dall’ ASUR MARCHE, trasmetterne copia in retazione ai
traftament] Svoiil per sud coniw,
Verificare annualmente 1o stato i applicazione delia normativa in materia di protezione dei dati personait;
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Adempiere agh obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali anche
dopo che Pincarieo ¢ stalo portato a terming o revocato,

Colisborare, su richiestz dell’ ASUR MARCHE, nelle svolgimente della Valutazione d’Impatto sulla Protezione dei
dati & nei rapporti con PAutorita Garante, secondo gquanto previsto dagh Artt. 35 e 36, Regolamento (UE)
20184879,

Consentire 2ll' ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti disposizioni.

2. COMUNICAZIONI AL TITOLARE
Comunicare tempestivamente all’ ASUR MARCHE le eventuali richieste degh Interessati in relazione ail’ssercizio
diriti wrevist dagli Arit. 13-22, Regolamento (UE) 2016/679, in mexite a informazioni connesse ai mattamert
SUDIt per suo conto; .
Comuricare tempeszivamente ail’ ASUR MARCHE ogni violezione deila sicurezza di dati personali di cui sia
venio a conascenza, secondo auanto previsto daglt Artt. 33 e 34, Regolamento (UE)} 2016/679;
Avvisare, termpestivamente, ' ASUR MARCHE in caso éi ispezioni o richieste di informazioni, documenti o altro,
da parte dell’ Autoritd Garante, in meriio ai trattamenti effettuati per  ASUR MARCHE; -
Foraire al’ ASUR MARCHE, su semplice richiesta ¢ secondo le modalitd dallo stesso indicate, 1 dati e e
informazioni necessari per consentire l'zpprontamento di idomea difesa n eventuali procedure relative ai
trattamento dei daii persomali connessi all’esecuzione del coniratto pendenti avanti ali’Awtorita Garante o
all” Autorisd Gicdiziaria.

3. NOMINA Di SUB-RESPONSABILY

L 4SUR MARCHE autorizzs i Responsabile ad avvalersi di alirt Responsabili del mattamento (di seguito: Sub-
responsabili), saivo Pobbligs 4ei Responsabile di comunicare, 2 richiesta, 1 detiagli relativi ai traftamenti eifettuati dal Sub-
responsabile, nonche ogni cambiamento refativo all’aggiunta o aiia sostitazione di attri Sub-responsabili nel rispetio d
Guanto previsto dail’ar. 28 co.3 Regolamento (UE) 2016/679

il Responsahile gerantisce al Tholare del trattemento ii rispetto deil’art. 28 co.4 Regolamento (UE) 2616/679 e, nello
specifico:

che il Sub-responsatile sia in grado di assicurare il livello di protezione dei dati personali det Titolare, ponendo in
aito ie misure taeniche & organizzative idonee a soddisfare i requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in materia di
protezione dei daii personaii, nonché quanto previsto dal presense Atto nei confronti del Responsabile principale del
trafismenio;

che, guatora un Sub-responsabile ometta di adempiere ai propri obblighi in materia di protezione det dati persenali,
il Responsabile conserva nei confronti del Titolare Ja piena responsabilita in relazione agli obbligni imposti dal
pragene ate,

4 DIVIETY
1§ Regponsabile non pud trattare, trasferive, modificare, correggere o alterare 1 dati personali deli’ ASUR MARCHE,
né comunicari efo divalgarli a terzi, se non in conformiia alle istruzioni scrifte, a meno che cid non sia richiesto
dall’UR o dalle leggi deflo Stato Membro a cui & soggetio il Responsabile. In tale caso, if Responsabile dovra
informare di ¢id PASUR MARCHE »rima di procedere 3 tale trattamento, attenendosi comunque alie tstruziom
impartite, per ridurre &} minimo Uambito di diffusione;
£ fario quindi divieto 2l Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia aiiro tipo di trattamento che non sia afiinente
allo scopo dei servizi offerti efo effettuare copie dei datl personali se non specificatamente previsto dal contratto o
aworizzato dal Titelare o per le necessarie amivita fegate alla sicurezza dei dati {(backap);
Astenersi dal diffondere efo comunicare i dati al di fiori dei casi eventualmente previsti nel contratto o
mdispensabili per Padempiments dello stesso;

5. VIGENZA £ VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI
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Le parti danro atto & accetianc la vigenza e vincolativita delle disposizioni del presente Atto fino alla scadenza, risoluzione
ed esistenza della convenzione esistente ma il Titolare del frattamento e it Responsabile del servizio oggetto della
convenzione. La violazione di qualsiasi disposizione dei presente Atto, da parte di entrambi i fiematari, costituisce
vielazione sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, € pud essere causa di risoluzione della
stessa, ove n2 sussistaro i requisiti di legge.

A% tenmine deilo siesso dovranno cessare tudte le operazioni di trattamento.

Conseguentemante {a Ditta, al momento della cessazione dei contratto, dovrd immediatamente provvedere alia definitiva
elimingzione dal proprio sistems informativo, ¢ dai propri archivi cartacei, ei dati trattati, dandone conferma per iscritto al
Titolars

Quaiora sussisiano incongruenze sostanziali ira le disposizioni conienute nel presente Atto e guelie risulianti della
corvenzione vigente ira le parti, devono considerarsi prevalent fe disposizioni contenute nel presente Atto, per quanto
riguards g obblighi imposti alle parti in materia di protezione dei daii personali ¢ di tutela degli Interessati coinvolti net

v o

rratiament! svolti per conto del Titolare,

Ascoii Piceno i

Per presa visione e accsttazione integraie del presente documento:
1] Raporesentante el Titolare del traitamento dati personali

1] Rappressntante della socieid Responsabite dei dati personali

Per ka Strufturs ANFFAS Per PASUR /Aren Vasta 8.5
I Presidente 1} Dirstiore
Sig.ra Mariza Lauri Dott. Cesare Milani
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ACCORDG CONTRATTUALE PER LAFFIDAMENTO ALLA STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA
SPORT LIFE DEL PIANG DELLE PRESTAZION! PER L'EROGAZIONE DELLE PRESTAZION] DI
RIABILITAZIONE EX. ARY. 26L.833/78 ANNI 2019-2021.

TRA
L AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE — AREA VASTA M. 5 di Asceli Picene rappresentata dal Direttore Dott.
Cesare Mifani domiciliato per la carica presso Ia sede dell’ Avea Vasta n.5 sita in Ascoli Piceno in Via degli Iris, giusta
delega rilasciata dal Direttore Cenerale con determinag

B
La Struttura Privata Accrediiata denominate ISTITUTO DI RIABILITAZIONE £ CENTRO FKT SPORT LIFE Di
Ferrett Franco srl Puiva e CF: 02304190446 (successivamente cHato Centro di Riabilitazione), nella persona del Legale
rappiesentante Prof. Franco Ferveiti, che consapevole delle responsabilita penali dail’ari. 76 D.P.R. 445/2000 ¢ s.m.i,
dichiara di non essere stata condanmata con provvedimente definitivo per reati ¢he commportine |’ incapacita a contrarre con la
pubblica amministrazione e che non sussistono altre caess di incompatibilita previste daila normaiive vigente
per ia stipuls dei seguenti pigail di presiazioni da valere per gli anni 2019- 2028- 2621,

PREMESSS

A. che la Strurtura Privata (codice modello STS11 n. 110331} & presente sul terriforio deli’Area Vasta n. 5 con sedi
operative ad Ascoli Pleeno Via Catania n.7/9AM8, & Spinetoli (AP) Via Padre Pio da Pietrelcing n.26/30 ¢ a San
Renscetio del Tronts (AP) Via Pomezia n.6;

3, che il Centro & acoreditato per Percgazione di prestazioni di recuperc e rieducazione funzionaie ¢ di riebilitazione
in regiine ambulatoriale come segue: per iz sede di Ascoli Piceno con decreto n. 162 del 21/8/2003 rinnovato da
ultimo con decreto n. 317 del 24/11/2017, per la sede di Spinetoli con decreto a. 165 del 21/8/2003 da ultimo
rinnoveio con decreto 1.305 del 09.11.2017 ¢ per ja sede di San Benedetto del Tronto con decreio n. 280 del
02/16/2519

che le parti prendono airo deile DGRM n.1572 del 16/12/2019, DGRM n.937 e 938 del 20/07/2020 in mareria di
aprrovazione dei nuovi manuali di acereditamente nonché della cireoiars del Servizio Sanitd della Regione Marche
peoin. 207207 del 18402/2020 ¢ protn. 77084 del 23/10/2020 sui chiarimenti applicativi  inerenii i manuali di
auiorizzazicne ed accreditamento di cui alle surrichiamate DD GRM n. 1572/2019, n.037/2020 ¢ 0. 93%/2020,

D. che ie nartt hanno preso atto di quanto previsio della normativa vigense in materia suile strutturs sanitarie pubbiiche
& privaie erogantl presiazioni rizbilitaiive di tipo ambulatoriate, domiciiiare, extramurale ¢ di gruppo con oner: a
carico det Servizio Sanitario Nazicuale private eroganti prestazioni riabilitative di fipo ambulateriale, domtcilxare
exiramnurale e di gruzm'\ con oneti a carico del Servizio Sanitario Nazionale;

che ‘g prestavion! riabilitative oggetto delfa presente intesa, si caratterizzano per la presa in carico multidisciplinare
del soggstio disabiie tramiie un progerto riabiliiative individuale cosi come esplicitato nelle linee guida del
Ministero delia Sanitd 4i cul alla seduta della Conferenza Stato-Regione del 07/05/1998 e del 02/3/2011, con
ssclusione quind: del wattamenso ¢i disabilitd transitorie, segmentarie ¢/o minimali, che richiedono un semplice e
breve programma t.erapeutica- riabilitativo astuabile attraverso U ricorso alle prestazioni di assistenza specilistica
ambulatoriaie.

¥, che con Deliberz di Giunta Regionale deite Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava e recepiva lo schema di
aceordo-quadro fra la Regione Marche & UAris Marche per gl anni 2019-2020-2021, allegato n. | alia medesima
Delibers, 2 cul con il presente aceordo si intende dare attuszione;

chs con DGRM n 12584 del 05/08/2020 m materia di emergenza covid-19 si approvava lo schema di accordo-quadro
temmmoraneo, dai £1.06.2020 al 31.12.2020, con T'associazione religiosa istituti socic-sanitari {a.r.1.s.} -delegazione
Regionaie Mavche - Limitatamente aile tariffe per le prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale,
ambulatoriale 2 domiciliare™ di cui alla tabeila b, contenute nella DGRM n. 1668/2019.

!

ot

o

Premesso Guanio sOUTE ie partt convengong e stipulano quanto segue:
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Art.l
Aspetti generali

Le parti concordano sul contsauto delle premesse e si danno reciprocamente atto che le stesse formaro parte integranie e
sostanziaie del presenie accordo,

Le parti, incitre, prendono atio di quanio previsto nell’accordo regiomalz di cui ati’Alegato 1 della DGR n. 1668 del
36.,12.2015 afferente le Strutture private di riabilitazione accreditate della Regione Marche il quale, definendo i tetti di spesa,
rappresenta il punto di riferimento ¢ lo sirurnento ¢on cii costruire e articolare if presente accordo.

Le parti rinviano espressamente, per quanto non previsto e disciplinato nel presente accordo ed anche ai fini
dell’interpretazions dello siesso, alle previsioni contenute neli’accordo regionale di cui all’Allegato 1 della DGR n. 1668 del
36.12.2019, che deve Intendersi qui integratmente richiamato e traseritto. |

Art2
Prestazioni oggetto del contratto

11 Centro di Riazbiiitazione erogherd prestazioni di Riabilitazione in regime ambulatoriale individuale, ambulatoriale di
gruppo, domiciliare 2d extramurale, in favore di pazienti residenti neil’ambito territoriale dell’Area Vasta n. 5, nonché di
pazient residenti in ambiti di alire Aree Vaste della Regione Marche, le cui prestazioni, a carico dei S.5.R., vengono
licuidate dalla Aren Vasta = 5 in regime di mobilita sanitaria aftiva. La struttura eroghera altresi, Iz medesime prestazioni di
Rizbilitazione in regime ambulaicriale agii assistiti di alre ASL. Queste ultime saranno addebitate diretamente alla Azienda
1ISL & residanza del¥ assistito senza oneri di sorfa & carleo per if SSR, fatta salva Iattivita di controllo propria det regime di
zcoreditamento.

Art, 3
Requisiti € modalita di accesso

squisiti e le modabitd per Paccesso alle prestazioni, | tempi massimi di permanenza, nelle tipelogie riabilitative di cui
all"ari. 1, sono siabiliti nelle linee giida del Ministero della Sanitd di cui alla Conferenza Stato Regioni del §7.05.98 e del
G2/03/2011, Te linee guida vigenti per e evolutiva, nonché nelie Delibere regionali disciplinanti attivitd riabilitativa
noncié nelle Gelipere regionali disciplinanti Uativita riabilitativa e da ultimo e DGRM a. 1668/2019 a cu si fa espresso richiamo.
Ad integrazions si siabilises guanto ai comws che segkono
G# utent! rientranit nefle tipologie, secondo i requisiti indicati nel presente articolo, potranno accedere alle strutture del
Cenreo di Rizhilitazione con i sistema della libera scelta di cui ai D. Lvo 3062/92.
Le prescrizione & df compeienza: det Medico di Medicina Generale, del Pediaira di libera sceita o del Medico Specialista
dinendsnte © convenzionaio del Servizio Sanitario Regionale. Cvvero deriva de un percorso assistenziale predisposto dalle
unith valutative distretinali {UVD, UMEE, UMEA)
Per medico specialista del S.8.R. i intende ur Medico Ospedaliero o Specialista Ambulatoriale di una struttura pubblica del
$.3.R., della discinling cui & riferibile ia patologia prevalente de! paziente interessato,” che dichiari di aver preso in cura il
paziente per une o pilt paiclogis € che certifich! ia "necessit di un fratiamento riabilitativo multidiscipiinare” non potendosi
aitendere risuitarl sufficient! attraversc un semplice programma terapeutico —riabilitativo di prestazioni specialistica
zravulatoriale”.
La stessz certificazione delia “necessiz di un trattamento riabiiiativo multidisciplinare “& requisito essenziale anche per
Pamwissione di pazienti con proposta di trattamento formulaia dal Medico di Medicina Generale o dal Pediatra di libera
seeita.
iammissions alle presmazioni dat Cenive di Riabilitazione avviene sulla base di liste di attesa tenute secondo le
disposizioni regionali vigenti cosi come applicate ¢ comunicate dali'Area Vasta 5, tenendo conto comunque delie urgenze,
delie priorita &i frattamento ¢ deile specificita del casi.
Con DGRM 1264720, nell’alieoaro schema di sccordo-quadro temporaneo, € stato dedicate uno specifico articolo in tema di
tele-riabititazione, neila consapevolezza che tale strumento pud rappresentare un’opportunitd terapeutica non solo i un
pericds di emergenza senitaria come quello atfuale ma anche in un tempo ovdinario auspicando che tale modalitd di
erogazione dei servizi viabiiitativi continai ad essere utilizzata, laddove appropriata slla singola fattispecie ed efficace al
raggiungimento deghi obieitivi prefissati, anche successivamente alle fine deilo stato emergenziale.
Pertanto le part hanng concordato che per le presiazioni erogate in tele-riabilitazione st applichino le tariffe siabilite per le
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prestazioni ambulatoriali di cul zlla DRGM 1668/2819 per ii periodo 01/03/2020 — 31/12/2020; si stabilisce wa le parti fa
proroga aworatica dells stessa a seguito &1 proroga regionale. _

i Centro di Riabilitazions, nella accetiazione dei pazienti dovra tenere conto delle linee guida ¢ dei protocolli nazionali €
regionale, nonché df guelli concordati o da concordarsi con I'Area Vasta 5, concementi i criteri di inclusione/esclusione
delle patologie ¢ disabiiitd, il regime ad | tempi pils appropriati in termini di efficienzalefficacia.

La gestione calliintera attivitd {sia sanitaria che di Jdocumentazione amministrativa) & demandata a! Centro di
Riabilitazione che curera quindi Yaccesso dei predetti utenti previa:

acquisizione di idonea prescrizione sy ricetiario de! 3.5.M

ammissione de] paziente sulla base deile linee guida ¢ dei protocalli in essere

predisposizions del progetic ¢ del piano individuale di trattamento

esecuzione del progetto e del plano

progeito per la dimissione o per la proposta di prosecuzione de! trattamenio

classificazione = tartifazione delle prestazioni.

¢ & W o8& B &

Per le attivita di cui soprz il Centro &i Riabiiitazione osserverd Je norme di legge vigenti in materia ¢ tutte le
disposizioni che P'Area Vasta 5 impartira per una loro correita applicazione. Secondo quanto previsto datla DGRM n®
1524 del 28/12/2006, dopo la presa i carico del paziente il Centro di Riabilitazione trasmetterd all’'Area Vasta di
residenza del¥assistito {per quentc riguarda PArea Vasta $ 2l Responsabile de! Distretto di appartenenza), il piano di rattamento
entro 15 gg, ad esclusione delietz evolutiva la cui compiessita richiede un periodo di elaborazione del piano non inferiore a
3G giorni I} medesimo piano dovra essere rasmesso per conoscenza al Medico di Medicina .generale o Pediatra di
Libera Scelta della persons assistita o del bambino. La trasmissione del piano di trattamento all'Area Vasta 5 potra
effertuarsi esciusivamente a mezzo posta (senzs necessitd i anticipazions via fax o avviso &i inserimento).]l Centro di Riabilitazione,
una volis norato 2 conciusione i progetio riabilitativo individuale predisposio al momento dellinsarimento, qualora ravvisi 1a necessita
& uiteriore tranamento, pub inolrare 2} soggeno prescriore  dei tattamento iniziale, per I tramile deit'assistiio, richiesta di
prosecuzions dei trattamento corredata di circostanziata relazions clinica ¢ di un nuovo plano di trattamento. La prosecuzions &
disposta 2 gindizio del soggeno prescriviore, anche previa visita del paziente, con ie stesse modaliza delia richiesta iniziale.
Prosecuzion; &i wattamento, 2 fine di completamento terapeutico, possono essere disposte dal medico di Medicina Generale o
Pediatra di Libera Scelia anche nei cesi in cui it prescrittore del mattamento iniziale sia stato un soggetto diverse.

! Art.4
Progetio riabilitative eth evolutiva per ia fascia di eta 0-18 anni

L parti prendono atto deile previsioni di cui alla Deliberazione di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 det 30.12.2019
che qui deve invendersi appositamente richiamata e trascriifa rejativamenie al Progetto riabilitativo etd evolutiva per la fascia
(-6 anni, finalizzato all’ incremento delle prestazioni dei Centri Ambulatoriali di Riabilitezione.
L& parti ritengono nscessario sviluppare it richiamato progetio, prendendo atto del fatto che {a DGR n. 1668 dei 30.122019
ke ampBaco 1a fascia 01 o4 da 0-6 anni 2 6-18 anni per geraniire una copertura assistenziale nelle varie fasi di svituppo del
mincre sulla base delle liste & attesa dei singoil CAR convenzionati, '
Art, 5
Siandsrd ¢i gualita

1 requisiti € gl standasds di qualita da osservarsi per Perogazione deile prestazioni, sono quelli stabiliti nelle linee guida per
la Riabilitzzione dello 07.05.98 e del 02/03/2011, nel D.P.R. 14,0197, nella D.G.R.M. n° 1437 del 25.06.9%, nonché da
cuanto siabilito dsi MANUALY DI AUUTORIZZAZIONE E DI ACCREDITAMENTO adottati dalla Regione Marche; norme
alte quali viene fatto espresso rickiamo. : .
Art.6
Standards di personale

G standards di personale fissati nella D.G R.M. 1437/99 e norme successive sono da intendersi come requisito minimo. Al
fine del costente monitoraggio sul rispetta degh standards di personale la Struitura trasmetiera, alla sottoscrizione
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delPaccordo, un prospetto nominativo det personale direttamente impiegato nell’assistenza, corredato della qualifica, dei
titoly, del tipo e durata dei coniratto,
Art?
Documeniazione e comdroiti

La Struttura istituirs e terra costantemente aggiornate Gelfe cartelle saniiarie personali degli utenti, nonché us fascicolo
amministrativo, semprs individusle, nei guali verranno conservati:

- iapreserizione di inserimenio

- il progetto ¢i trattamento & suci aggiomamenti predisposti secondo quanto indicato dalle lince guida nazionali di cuj
in premessa (nel pianc di trattamento veitd, in particolare indicato se trattasi di primo intervesito o di prosecuziorne,
con specifica, per quest’uitimo caso, dei trattamenti gid effettuati per la medesima menomazione o disabiiita negli
ultimi 12 mesi);

- il programma di frattamento aggiornato alio stato di esecuzione, ovvere, per le prestazioni ambulatoriali, it diario di
wattamenio (redatto su apposito siampato concordato con I'Area Vasia) dal quale risultera opportunamente
controfirmeta dalfe parti (erogaiore ¢ beneficiario, quest’ultimo se impossibilitato sera sostituito in taie incombenza
da un Femiliare o-aliro incaricato) ogni singola seduta di trattamento eifettuata.

- larelarione motivata i proroga

L Arex Vasta 5 potra effettuare presso il Centro di Riabilitazione, a sua discrezione nei tempi e nel numero & senza
oreavviso, ¢ controlli titenuti wili opporiuni, sia a livello sanitario che amministrativo, g} fine di verificare la corretta
applicazione del vresente accordo 2 defle nonme di legge su cui esso si basa. ! condrolli saranno effettuati da personale
saniterio ed amministrativo individuaio dail’Ares Vasta n.5, con facold, per i primi, anche di visitare i pazienti in
wadamento; i conwolli affertuati presso il Centro Ambulatoriale di Riabilitazione avverranno alla presenza di un
rappresentante dz Centro medesime; di tale attivita verranno redati appositi verbali.

1 Centro Ambulatoriale di Riabilitazione si impegna inoitre a frasmettere all’Area Vasia n.5, entro $ giorni dalla richiesta,
copia di ogni documento conservato di cul ai precedenti cormi.

Ua primo tentativo i definizions det contenzioso Gi caratiere sanitaric, che eventualmente dovesse SOrgere a seguito dei
controlii ed accertamenti i cui sopra, & affidato ad apposita Commissione Paritetica composta da quattro mermbri {due in
rappresentanza delt’ AVS e due in rappresentanza del Cantro) tenendo conio che verranno riconesciute e remunerate solo le
prastazioni approvaie.

Art. 8
Budget

L'area Vasta S, ai sensi della DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di Riabilitazione come tefro massimo di
spesa a carico del Servizio Sanitario Regionele le somme insuperabili di seguito indicate nella tabella “Risorse complessive
al neite dell’ Etd evoluiiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n. 1438/2016 ¢ n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget
delle Aree Vaste” sottostante per gh anni 2619, 2020, 2021, da retribuirsi con le rariffe di cui alla DGRM n. 1668/2019,.

1Y Riscrse complessive Accordo ARES triennio 20192621 zl netio def’Etd Evolutiva e deil’accordo Accorde di cui aile
DE.GG.RR MM n, 1438/2516 ¢ nonché degl Aecordi extra-budget delle AAVV. di eui al purto 4) del presente
zeeerdo Endt Gastorl/

Riscrse 2020 Risorse 2021
€ 105.736,00 € 706.736,00

Rigorse 20815
€ 706.736.00

1’ Arez Vasta ricenosce altrest, ai sensi detla Tab.2 DGR n. 1668 del 30.12.2019, IPincremento per le risorse inerenti l'eta
evolutiva destinate ai'abbattimento delle iste di attesa stabiiite per gli anni 2019-2020-2021

2) Inerements per risorse destinate aH'Etd Evoluiiva -Accordi ARIS anni 2016-2618 e anni 2019-20212)
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integrazioni | integrazioni [Increraento] Risorse |lncremente| Risorse | Incremento | Risorse
punio 4 DCRM 2019 019 2020 2020 ¢ 2021 2421
DORM | 11142017 |
1438/2018 | ANNQ 20iR8 ;
25.00{).(}0{ 13.128,00] 38128.00] 22.974.00] 61.102,00  6.564,00] 67.566,00
BUDGET | BUDGET BUBGET |
COMPLESSIVO | COMPLESSIVO | COMPLESSIVO
ANNG 2812 | ANNO 2620 ANNG 2021 |
T19.864 1742.8330706,736+13 | T43.402(705.736+13 |
{706.736+13.128) E}28-22 S74} 128422 974+6 564) l
; |

1 tetti di spesa sopra assegnati s riferiscono alle suddeite annualitd, quindi it Centro di Riabilitazione si impegna a distribuire
le prestazioni uniformiemente nel corso deli’anno e per tipologia al fine di seddisfare i bisogni deli’ utenza nel pieno rispetto
dei teiti di spese, delle liste di attesa, delle prioritd e delle urgenze, ancorché Paccordo si sia perfezionato olire Pinizio
dell’annc e quind: tenendo conto delle prestazioni gia erogate.

Tn considsrazione del fatto che gii accordi regionali con gli erogatori sono stati forrmalizzati dzlla Regione Marche solo nella
seconds metd del 2019, le parti corcordano suila facoltd in favore dell’ Asur Area Vasta n. 5 di distribuire, per gl anni 2010
ZG20, la sommaroria del budgets relativi su 24 mest.

Weil'ambito delie risorse assegnate a ciascun setting ascistenziale & net limiti del 15%, ad eccezione della quota assegnata per
attivita ambulatoriale di cui al progetto Riabiliiative per I'Et2 Evolutiva, potranno essere effettuats redistribuzion: di risorse
tra le ativitd anche i differenie livello assistenziaie, previz intesa con ASUR/ Area Vasta n.5.

La redistribuzione, oltee che allinterno della singola sirutiura, Dotrd essere effefiuata, sempre et limiti del 15% e previa
verifica da pariz dell’ ASUR, tra strutlure diverse anche facenti capo al medesimo gruppo societario, situate nella medesima
Area Vasta. Qualors le sirutiure siano situate in differeati Aree Vaste, ie medesime devranno previamente corunicare all
ASUR entro it mese di setiembre di ogni anno 1 volumi indicativi di attivita e risorse previste a consuntivo.

Le strutfure non facenti riferimento al presente accatdo, d'intesa con Asur, possono partecipare, nei modi e nei lempi sopra
indicati, alla compensazione di budget purché facenti capo ad un unico gruppo societario di riferimento sempre nei limiti del
15% ad eccerione dalla quota assegnata per attivith ambulstoriale di cui-al progetto Riabilitativo per 'Etd Evolutivia,

Con riferimento & quanto prevists in DGRM 1668/19, per perseguire I"obizttivo di diminuire le liste d'atiesa m eta evolutiva,
a parith di budget, le parti concordano di procedere alla dimissione dei pazienti che hanno raggiunto obiettivi definili nei vari
setting riabilitativi, Gif stessi saranno seguizi datle UMEE del territorio che procederanno ad effetiuare il monitoraggio fino
alla conchusione def vercorse scolastico.

Neil'ipotest in cui PASUR/AVS non fosse in grado 4i attivare le proprie UMEE si dovra provvedere, da parte della stessa
ASUR/AVS, alla copertura dei costi di tale intervento con budget aggiuntivo e finalizzaio, non rienirante nel budget
determinato dai presente accordo. :

T tetri di spesa sopra assegrati sono definiti sulla base della D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019: si concorda tra fe parti
'adeguarnenio sutomatico deghi stessi a nuove disposizioni regionali che vengano specificamente finanziate, oltre che alle
previsioni che dovessero intervenire in base 2 normativa o previsioni di indirizzo nazionale e regionale.

Art.S
Tarifie — Prestazioni intermedie

Le prestazioni oggeito dell’sccordo sono da retribuirsi con e tariffe di cui alla DGRM n.1064/2014 e n.1668/2019, faita
saiva 'applicezions della maggiorazione tariffaria previsia con DGRM n. 1264/2020 ed svenivali sue proroghe, per i
maggiori costt generat: datla pandemia da COVID 19 a cul si fa espresso richiamo come di seguito riporiato:

Tabella ?
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lcopics |DESCRIZIONE T T4RIFFA | TARIFFA DGRM 126472020
l | doi 81662030 of 311272026
|
193.20.§ Lpres;‘:r'cm ambudaariali individuait | £5166 j £61.92
fo32 \presigziont ambuiaioriall piccol gruppi | e f €19.20 |
93203 Lprestaziont ambulatorieli individualiferd | £34.70 €63,64
| :evoj’mvaj
93204 lprestazoni ambidatorialt, pEo??ng}_(eE% T €26.46 T Fln4n
evoititivia) |
93207 |prestanioni domiciliari o | Fes40 [ e |
I93.2] 2 \preosiaziont domiciliarifetd evoiutiva) 1 = £70.40 I £84,48 -

Per 12 necessita assistenziali, che si configurano “al fimite “rispetto alla complassith e multiprofessionalita assistenziale della
siabilitazione muitidisciplinare di cuf alisgato allegato C della DGRM 1.1627/2005, le parti concordano di attivare in via
sperimentale nel mese di Dicembre 2021 e ¢.d. prestazioni intermedie come previsio nella DGRM n.1299/2005.

Le parii concordano che le prestazioni ¢.d. intermedie sono caratterizzate
s da apporte professiorale specialistico limitato alla valutaziore imiziale del piano di trattamente e finale di
valuiazione del risuliati riabilitativi
s anporto riabilitativo per seduta di 45 minuti
s inserimento di pazienti in post acuzie o in etd evolutiva con necessita riabilitative monopatologiche non complicate
da sltri aspeu patologici correlatl
s durata dei iretgment] medio/brevi

L& prestazioni intermedie sons erogate in forma ambulatoriaie, extramurale & domiciliare individuale e per et evolutiva, con
rariffe ridotie del 20% rispetto alle taviffe vigenti:

-Awmbuiatoriale extramurale madividuale €.51,60 #bbatwia del 20% in€. 4126
ambulatorialz exiramuraie etd avolutiva €.54,70 abbatiuia del 20% in€ 43,74

-Domniciliare ind'viduate €.656,40 abbathita det 26% in€.53,13
-Domiciliare etd evoluiiva €.70,40 abbartuia dei 26% in€ 56,34

L'accesso a tali prestezioni e la presz in carico da parte del Centro avviene secondo percorsi concordati tra le parti.

Artld
Contabilizzazione

1i Centco di Risbilitazions presenterd ali’Area Vasta n.5 contabilitd mensili distinte per Area Vasta di appartenenza del
peziente. Ogni contabilita emessa in formato eletironico secondo ie vigenti disposizioni sard costituiia:

a) dalia fatiura commerciale che dovrd essere inviata elettronicamente secondo 12 normativa vigente in materia,

b) da un prospetio riassuativo delle prestazioni erogate nel mese, con Pindicazicne per tipoe di prestazione del namero
tozale & pazienti, del numere totale detle prestazioni, del valore economico singolo deila prestazione e del valore
econamice iotate;

¢) dalla distinta indicante per ogni paziente sottoposto a Tattamento i seguenti dati:
= C0gnorae € nome
= daia di nescita
= ¢adice fiscale
= Comune di residenza
= numero tessera sanitaria
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= tipclogia df accesso e soggetto prescrivtore
= distinzicne tra primo accesso € prosecuzione di ratiamenio
= numero tofale delle presrazioni eropate dalla data del primo accesso
d} tacciate record compilato in formate efetironics come individuato dall’ Agenzia Regionale Sanitaria.

Aliz contsbilita mensili non dovrd essere aliepata alcuna documentazione probatoria in quanto la stessz sard conservaia a
disposizione deliz *Area Vasta n 5 che ha facclta di effestuare conmrolii e richiedere copie cost come specificato all'art. 5.

Lz liguidezione ed i1 pagamento delle contabilitd mensili avviene neli’ambito di una gestione per dodicesimi del fetto di
epesa e deve in ogni caso intendersl 2 titolo di acconto sui budget annuale accordato; con riserva quindi &i ogni conguagiio
attivo e passivo anche 2 seguito di verifiche sanitarie ed amministrative. H conguaglio finale sard esegpito dail’Area Vasta
n.s a favore Jdefla Struitura Privaiz acereditata enfro il 31 marzo deil’anno successivo. Nel caso di ritardato o manceto
pagamento delle fatturs si applicheranne le previsiont del D, Lgs. 9 novembre 20312 0. 162,

!z Struttura si impegna ad emettere le note credito richieste dali’Arsa Vasta n.5 per superamento dei tetti di spesa riferid alle
ennualita di riferimento cost come indicato neli'art.8 del suddetto accordo, in linea con quanto verra nel corso di ogni singolo
esercizio concordaio con ASUR e Regione Marche,

i1 mancato invie della documentazione di cut sopra, ovvero Ia rilevazione delia jore incompletezza o imprecisione delfa
siesse anche 2 seguito del conironto con quanto effettivamente accettato dall’ ARS, danno luoge a sospensione dei pagamenti
delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagaments previsti.

Arélt
Obbligo gi Jeale cooperazione- flussi informativi

H Centro di risbilitazione si | obbliga ad agire in ogni fase dzl rapporio contrattruale secondo vno spirito di leale
colizborazione per i ragginngimento delle finalita di cui al punto 2 dslf’accordo approvato con 2 DGR n. 1668 del
30.12.201% e, ancor pit in generale, secondo principi stabilit a livello comunitario e nazionale in materia di Riabilitazione.
Le serutture private sono enute al rispeito ¢ tutti gli obblighi informativi previsti dalla normativa nazionale e regionale ed a
cuelli il cui rispetto, in termini di tempestivitd, completezza e qualita, costituiscono adempimento della Regione Merche nei
confrovti def Ministero della Salute e del Ministero dell’Economia e Finanza.
Tenuio corto che 'osservanza ai suddetti obblighi informativi rappresenta un importante strumento di monitoraggio, sia a
liveilo nazionale che regionale, il riconoscimento delle prestaziont ed il pagamento delie relative fatture & subordinato alla
verifica, da parte i ASLIR, del corretto tnvio all’ ARS dei dati del File R, del file C, del file FAR.
La struttura privata accreditata si impegna al rispatio di quanto previsto all’art. 5, comma 22, del Patto per la Sajute 2014-
2016 =d approvato dalla Cabina di Regia de] NSIS ed a rendere disponibili informazioni puntuali ed omogenee sui pazienti
essistitl dai servizi temritonali in regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale e semiresidenziale, sul loro bisogno
riabilitativo all*inizio del rattamento ed in pecasione delie fivalutazioni periodiche, sulle prestazioni erogate.
li Camiro di Riabilitazione & impegnato alla puntualz ress dei dati necessari ai flussi informativi: aziendzli, regionali e
nezionali, In particotare il debito informativo verso ["Area Vasza & costituiio da:

a  Distinta cartacea

e Flussidi cui 2iiart, 10 del D.L.vo 502/92 secondo le modalitd impartite dal Ministero della Sanita.
it Centro ¢i Rizhilitazione & tenio ad assotvere 1l debite informativo secondo le disposiziont indicate dail’ Agenzia Sanitaria
Regionale e dalia Regions Mavrche {comma 11 art.50 L.326/2003}, necessaric ad assicurare il monitoraggio degli accordi
pattuitt, deile atiivita svolte, della verifice dell’appropriatezza, deila qualith dell’assistenza prestata nonché ai fini deila
valutazione complessiva det risubiati raggiunil,

Art, 12
Contenzioso

Eventuall inadempienze agh accordi di cul aila presemte infesa sarannce contestate dall’Area Vasta 5 per iscrifto & con
fissazione del termyine perché le stesse siane rimosse; frascorso inutiimente if termine concesso, I’Area Yasta 5 ha facolia di
proporre la procedura di revoca dell’accreditamento.

Art. 13
Protezione det datt Personall
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Le Parti i impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsto dai Regolemento (UE) 2016/679 del Parlamenio Earopeo ¢ del
Consigho del 27 aprife 2016 concernente Iz "tutela deile persone fisiche con nguardo al traitamento dei dati personali e la
Hhera circolazione di fali dati” (di seguitc nonché alle normative nazionali in materia ed ai provvedimenti dell’Autorita
Garante per iz profezione dei dati personali,
Ciascuna Parte riconosce ed accetta che 1 -dati personali relativi ali'aitra, nonchd i dati personali{es. nominativi, indirizzo
erail azisndale, ecc.) di propri dipendenii / collaboratori, coinvolti nelle attivitd di cui al presente accordo, saranno tradati in
qualtd di Titolare del trattamento dei dati personali (di seguito “"Titolare”} per finalita strettamente funzionali alla
instaurazione e all'esecuzione defla convenziene stessa ed in conformita con Vinformativa resa da ognuna ai sensi e per gli
effetsi del GDPR che clascuna parte si impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendent! / collaboratori,
relifambito delle proprie procedure interme. Resta inteso che i dati personali saranno trattati, secondo principi di. liceita e
corretiezza, n mode da tutelare i diritti e le liberta fondamentali, nel rispeito di misure tecniche e organizzative idonee
adeguate ad assicurare un livelio di sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuali efo automatizzate.
Le Parti danno aito the 'esecuzione deile attivitd d¢i cul al presenie accordo da parte della Casa di Cura comporta il
westarento di datd personali di cui FASUR Marche & Titolare, cui spetta in via esclusiva ogni decisione in ordine alle finalita
e 1 mezz dal suddeno tratiamesto,
pex’tanto ia Struttura Privata confraente & nominata quale Responsabiie del trattamento di deiti dati personali da parte del
Tholase al senst dall*art. 28 del GDPR, tramite apposito atto di designazione allegato al presente accordo. (allegaio n.2).

Art.14
Eventi modificaiivi e canse di risoluzicne

Ogni mutamente che incide sulle carafteristiche soggettive (ad es. cessione ramo d’azienda, fusione, scorporo, subentro di
alo titolare, scc.) o oggetiive (ad es. spostamento sede operativa) della struttura, dovra essere tempestivamenie dalla stessa
corunicato ali’Ares Vastan. 5. _

15 ceso & cessazione tnilaterale deli’attivith da parte delia struttura, 1a stessa ha Pobbligo di darne preventiva comunicaziene
2l Ares Vesta con preavviso ¢ almeno 60 giorni, garantendo comungue fa continuitd delle prestazioni per tale periodo.

Art.15
Brisposizioni fransitorie e finaii

i} presente accordo ha validitdh dal 01/01/2019 al 31/12/2021, fermo restando la permanenza det requisiti di
sutorizzazione ed accreditamento previsti dalfa L.R. n.21/2016 e successive modifiche.

Per tulto quanto non espressamente previsto nel presente contraito si fa riferimento alla normativa nazionale e regionale
W materis.li presente contratic sard registrato solamente i caso d’uso, a cura defl’Area vasta n.5 secondo le procedure
oreviste dalla Legge. Lz spese di bollo e di registrazione saranno a carico della strutiura privata.

La sottoscrizione del presente accordo da parte della struttura @ efficace e vincolante al momento della sua apposizione
La soitoscrizione da parte deiPArea Vastz n.5 diviene efficace e vincolante al momeato ¢ subordinatamente
E‘“ anprovezionz dei’accordo stesso con determina det Direttore Generale deii” ASUR. '

e azioni di committenza definite nel presente accordo, stanée la necessitd di gestione e di contiruita del servizio,
trovano diretia od inumediaze applicazione. Nelle more dellz definizione dell’iter procedurzle del piano di prestaziont, al
fine di sssicurare la conunuits dell'erogazione del servizio, I’Area Vasta n. 3, sul piano dei rapporti economici, agird
conseguenterents alic disposizioni proprie della gestione provvisoria.

il presenie accordo sara zdeguato. 0 se necessario, ricontratiato, qualora sopraggiungano diversi indirizzi ¢ disposizioni
a Hivslto regionale ¢ nazionale.

STRUTTURA PRIVATA ASUR
L LEEGALE RAPPRESENTANTE IL DIRETTORE DI AREA VASTA n 3

Prof. Franco Ferretit Dott, Cesare Milani
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ALLEGATON.?

PRCTOCCLLO OFERATIVC PER COLLABORAZIONE SU CASE CLINICI ETA” EVOLUTIVA AFFERENT] ALLE
UMEE DELLASUR E ALLE STRUTTURE ACCREDITATE CON ACCORDO NEGOZIALE.

I. Fiasglita
La stesura de! presente accordo & finalizzata all'individuazions di modalita operative coordinate ed
integrate che:

s possans favorire 1z colisborazione tra gl operatori delPUMEE de’ASUR e le Struiture Accreditate

»  possano favorire f'utente ¢ ia sua famiglia nel fruire di una serie di servizi in una forma coordinata
consentano di superare e eventuali sovrapposizioni nella presa in carico di bambini con disordine
del neurosviluppo, disabilita neuromororia ¢ sensoriali

2 possand sistematizzare 1o scambio 4t informazioni.

2. Destiaatari deif’aecords
L'accordo riguarda 1 casi clinict che necessitano di una presa in carico (complessa multidisciplinare ex art. 26):

3 Mormstiva 4 riferimento

L'itervento rivolto aile persone disabili & disciplinato da Leggi nazionall, regionali (L. 104/92, DPR 24/2/94, L.R. 18/96
e suce. modificazions, DGR 1965 del 12/11/2002, DA n°97 dei 30/6/2003, DGRM 1627/05, DGRM 164 dsl 2007,
DGRM 1299469, DGRM 1114 del 29/9/17.

Per gli interventi rivoli alie persone disabili i rapporti irs scuola ¢ gli enti) seno disciplinati daghi Accordi di programma
provinciall. in cui vengono definiti i reciproci impegni tra le parti relativamente a tempt, procedure e modaliti attuative
degli interventi.

4. Reguisiti e modalitd di aceessg

L.a gestione déll'intera attivits sanitaria e amministrativa & demandata alla Struttura Privata Accreditata.

Sugeessivamenis alla press in carico del paziente la Struitura comumicher: per vie brevi l1a propesta di progetto
riabilitativo, if progetto riabilitaiivo definitivo dovra essere inviato, di norma eniro 45 giori (I'elaborazione del Piano per
Vetd evolativa prevede per iz sua complessita un tempo won inferiors a 30 giorni), al PLS, al MMG, P.C. al Direttore Cure
Tutelari , al Responsabile UMEE del territorio di riferimento.

Nel progeto risbiiitative dovranno essere indicate: la diagnosi, la tipologia, la durata e la frequenza del trattamento
rizbilitativo. i progetto di norma va verificato ogni 6 mesi.

ii Cenwro di Risbilitazione invierd inoltre al Direttore Cure Tutelari, al responsabile UMEE Jelenco dei pazienti in carico
e in lista d'attesa. La Struttura erogante dovra informare le famiglie che nel rispetto delia libera scelta la presa in carico
pud avvenire ¢ presso iz struttura pubblica o presso guella acereditaia convenzionata, in modo esclusivo Un eventuale
passaggio della presa in carico da un servizio ad un altro seguira le procedure di cui al regolamento dei rispettivi servizi.

3. Procedure
i Servizi coinvolii, consapevoli dellimportanze della centralitd dei bisogni deil'utenza, della facilitazione ali'accessibilita

dei servizi, defia presa in carico multidisciplinare ail'interne di un sistema di servizi razionale ed integrato, riiengono di
concordare quanio segue,
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1. La presa in carico del minore disabile presso la Struttura prevede la stesurd di una relazione
con notizie di tipa clinico, anamnestico e terapeutico do inviare of Responsabile UMEE competente per
residenza del minore al fine di evitare ripetizioni dizgnostiche ¢ doppia prese in caric
tergpeutico-rigbilitaiiva.

2§ minori in carice alla Struitura per i quali & mecessario iniziare le procedure per
‘imnserimento scolastico, continueraans ad essere seguiti per tutte le procedure previste per tiiie
¢ Funzioni UMEE. Gli operatori delia Struttura concorderanno direltamente con {z scuole del
erritorio le date deghi incontri per ¥ PEL

e T, dme

3. Lo dimissione, per le persone con disabilith che usufiuiscono di Insegnamento Individualizzate elo Assistenza
Educative Domiciliare (SADE H) avviere a conclusione del percorso scolastico.

La dimissione preveds un accompagnamento al Servizic UMEA competente per territorio da avviare
almenc 8 fseij mesi prima detla conclusione del percorso di cui sopra. ¥ percorso di accompagnamento prevede:

™

¢ richisste della famiglia alFUMEA con la presentazione del documenti rilasciati dat Servizio di provenienza,
»  inconto wa i due Servizi e a famiglia per concordare le modalith di passaggio

La Srutfura nos pud svolgere le funzioni UMEE in regime di libera professionz
Le prestaziont relarive alla presa in carice e non riconducibili al yrattamento riabilitativo multidisciplinare sarannc
remunerate seconda le tariffe delle prestazioni extramurali di cul alla DGR .. 1668/2019.

Cn b

s Accovdo 4f cominiitenza

Lz swustura si irnpeane ad informare § genitori che 1 pazients non possono gssere presi in carico da due Servizi e che i
sogueni gid dimessi per fine presa in carico dalla strutivra pubblica non posSOnO aver accesso per jo stesso tragiasnento al
servizic di alira Swutinra e viceversa.

Nzi piano di trattamento deve essers indicato ta presa in carico I regime muftidisciplinare,

i ritiene utile una rilevazicne epidemiologica nei diversi territori zi fine ¢i programmare le attivitd in modo
efficace e complemensare tra 1 divarsi Servizi.

STRUTTURA PRIVATA ASUR
1, LEGALE RAPPRESENTANTE IL DIRETTORE DI AREA VASTA .S
Prof. Franco Ferretit Dott. Cesare Milani
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ATTO BI NOMINA DEL RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO PEI DATY PERSONALI
{ai senzi defl’art, 28 Regolamento UE 2015/679)

EPASUR MARCHE - AREA YASTA 5 TITOLARE DEL TRATTAMENTO

cot: Sede ia degti Iris, 1 63100 Ascoli Piceno (AP)
Tel. | FAX: 0736/358691-93
g-mail / PEC: aregvastas asur@emarche.it

S

LA SOCIETAY: SPORT LIFE- RESPONSARILE DEL TRATTAMENTO
con sede: Via Catania 9/a — Ascolf Piceno

Yol /FAX: 0736 42246

e-mell / PEC: lsfifutosportlifeldpes. it

Sto web: hotpsMwwsw Istiutosporibfe.it

.U ASUR MARCHE — Area Vasta 5, in persona del Diretiore di Area Vesta 5 pro-, in qualita di Titolare det Traitamento dei
cati nersonail relativi aile amtivith istituzionali di competenza, consideraio che:

- Pattivita di prestazioni di riabilitazione effettuata dalla Struttura sopracitate {di seguito Ditta o Responsabile), in

nersonz del suo legale rappresentante p.¢., comporta anche il trattamento di dati persenali,

- TASUR MARCHE, come sopra reppresentata, ha valutato che sowo il profilo della strutiurazione,

delorganizzazione di mezzi ¢ womird, delfe conoscenze, delle competenze ¢ de! know hew, la Ditta possiede
requisiti di affidabilitd, capacita ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione del presente atto, 11 piene
rispetto dslle vigent disposizioni in materia i wattamento dei dati personali, ivi compreso il profilo delfa sicurezza;

ai sensi e aghi efferd dell’art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte integrante di predetto rapporio,

formalmenic
NOMINA

ia Ditta, in persona del suo legale rappresentante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento dei dati personali
trattati per lo svolgimento def servizio come affidato e nel limiti dell’oggstto del contratio sopra indicato, nel risperto della
vigente normativa in maeria di protezione dei dati personah.

Con V'adesione al sresente atto, inolire, i Responsabile dichiara e garantisce di svolgere ia propria attivita ¢i wrattamento di
dati personali con le capacitd, Pesperienza ¢ I’affidabilita 1ali da poter garantire ii pieno rispetio delle v:geral disposizioni in
maierta di trattamento ¢1 dati personali, ivi compreseo ii profilo relativo alla sicurezza.

La natura & le finakita del wattamento di dati personali affidas al Responsabile sono descritte nel contratto di cui il presente
atto & parte integrante. Resta fermo il divieto, per il Responzabile, di utilizzare 1 dati personali frattati per conto del Titolare
per perseguire Fnalith differentt rispetto a quelle delineate da uest’ultimo, salve comunicazione scritia al Titolare, che ne

atorizzi i} divarso fine. Rimane inteso che, qualora it Responsabile determini finalitd e mezzi di trattamento difierenti e
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ulzeriori rispetto a quelli individuati daila convenzione, questi agira in veste di Titolare del trattamento di tali dati, con le

conseguenze di natura arministrativa & civilistica previste dalla normativa vigente in materia di protezione dej dat!
personsli.

l Responsabile dovra atenersi alie istruzion? del Titolare che seguono e alie relative integrazioni che potranno intervenire

nel corso del ranporto contrattuals.

ISTRUZIONI PER L RESPONSABILE

NelFambito deile aiiviis di ranamento affidate con 12 Nemina & Responsabile, vengono sotto riportate le istruzioni a cul

deve attenersi i Responsaiile nel corse del attamento dej dati personali per conto del Titolare, in conformita alte normative

vigenti suile protezione dei dati personall.

1, ARFIDABILITA £ ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE
Garantire la riservatezza delle informazioni, dei documenti e degli atti amministrativi di cuvi abbia conoscenza
duranie 'ecscuzions del servizio;
Trattave a/o usilizzare ¢ dati esclusivamente per le finalitd cornesse allo svolgimento del servizio oggetto del
coniratto, con divieso di qualsiasi z2ltea diversa utilizzazione/frattamento,;
Svolgere un’anaiisi dei rischi in conformita 2 quanto previsto dalla vigente normativa;
Adottars preventive misurs di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, a ridurre al minimo, qualsiasi rischio alla
visevvarezza, Gisporibilitd ¢ integrita dei dati come, per es, rischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dzi dati
tratiati, di accesso non autorizzato ai dati, di trattamento non consantito o non conforme alla normativa;
Adonare ¢ rispetiars tutte le misure tecniche e orzanizzative adeguate a garantire fa tutela dei diritti del!’ interessato
nonché a soddisfare i requisiti del irattamento richiesti dal Regolamento (UE) 2016/67%, Qualors, a seguito di
MuGVe nomae concement: le misare 4 sicurezza, risultasse necessario un adegiamento deile stesse, il Responsabile
esiernl dovrd wrovveders, nel termini di legge, al relativo adeguamento; : :
Nominare gii auiorizzast al fratiamento, provvedere alia loro formazione in merito alla correita applicazione della
pormaiiva in maieriz di protezione dei dati, istruirh suila csfwa confidenziale dei dati persomali irasmessi
dall' ASUR MARCHE e degii obblighi del Responsabile esterno del trattamento oltreché suiie operazioni da
compiere affirché il wrattamento avvenga in conformitd di legge, per gli scopi e le finalita previste nel contratto ¢
nel rispetto delle raisure @i sicurezza di cul al punto precedents e delle disposizioni impartite dall’ ASUR
MARCHE;
Tenendo conto dello stato dell’arte ¢ dei costi di ainuazione, nonché delle cetegorie dei trattzmenti =ffettuati per
conio del Titciare, come anche det rischic di varia probebilitd e gravitd per i diritti e le liberia deghl inferessati,
metrs in 2to misure teeniche e organizzative adeguate & garantire un livello di sicurezza adeguaio 2l rischic, come,
ad esempidl

aj L eventuale comunicazione deilz lista degli Amministratori di Sistema nominati ¢ delia relativa
fimzione, che saranno imvegnati nelle atiiviea di supporto, manutenzione 0 aggiornamento;
b} La conformitd alis procedure tecniche e operazive previste dai Titolare come la procedura di

gestione & eventual! data breach;
Vigitare sulle corratta osservenza deile istruzioni impartite sgli auiorizzati, indipendentemente dalla funzione
tavovative; .
Rispetiare le istuzioni impartite dal’ ASUR MARCHE, Ie procedure in materia di protezione dei dati, le procedure
in casc di watament informatizzatl e le procedure IT adotiste dall’ASUR MARCHE. Resta inteso che il
Responsabile esteno nomingio & I'anico responsabile in caso di watamento ifleciio o non corretio dei dati ¢ in tal
senso ¢i impegna a gareniire € manlevare 'ASUR MARCHE dei danni efo pregiudizi che possano su questo
ricadere in conseguenza di pretese di terzi e/o dal titolari dei dati. 1l Responsabile esterno € rssponsabile ai senst
defl'art, 2049 del Cedice civile anche def danni arrecati dai propri autorizzati; '
Costituirs 11 registro dei tragtamenti svolti e, se richiesto dall’ ASUR MARCHE, trasmetterne copia in relazione ai
traciamenti svolil per suo conto; '
Verificare annualmense 1o stato di spplicazione delia normativa in materia di protezione dei dati personali;
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- Adempiere agii obblighi relativi aila riservatezzs, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali anche
depo che Pincarico & staro portaio & termine o revocato;

- Collaborare, su richiesta del’ ASUR MARCHE, nsilo svolgimento della Valutazione d’mpatto sulla Protezione dei
dati e nei rapporti con PAutorita Garante, secondo quanto previsto dagli Artt. 35 ¢ 36, Regolamenio {UE)
2016/679;

- Consentire sl ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti disposizioni.

2. COMUNICAZION] AL TITOLARE

. Comunicare empestivemenie all’ ASUR MARCHE le eventuali richieste degli Interessati in relazione all*esercizio
diritd previsti dagh Artt. 15-22, Regolaments (UE) 2616/679, in meritc a informazioni connesse ai trattamenti
svolti per suo conto,

- Comunicare tempestivaments &’ ASUR MARCHE ogni violazione della sicurezza di dati personali di cui sia
venuto 2 concstenza, secondo quanto previsio dagli Artt. 33 e 34, Regolamento (UE) 2016/679;

- Awvvisare, ternpestivamente, ¥ ASUR MARCHE in caso ¢i ispezioni o richieste di informazioni, documentt o aliro,
dz parfe dell Auteritd Garante, in merito ai rattamenti effettuan per 'ASUR MARCHE;

- Fomire al’ASUR MARCHE, su sempiice richiesta ¢ secondo le modalita dallo stesso indicate, 1 dari e-ie
informezioni necessari per consentire Vapproniamento di idonea difesa in eventuali procedure relative al
weitamento dei deti persomali comnessi all’esecuzione del contratte pendenti avanti alPAutorits Garante o
all’ Avtorid Gludiziaria.

3. NGMINA DI SUB-RESPONSARBILA

" ASUR MARCHE autorizza it Responsabile ad avvalersi &} altri Responsabili del trattamento {di seguito: Sub-
vesponsabii), saivo 1'obbligo del Resporsabile di comunicare, & richiesta, ¢ dertagli relativi ai tratiament! effettuati dal Sub-
responsabiie, nonché ogni cambiamento relative all’aggiunta o alle sostituzions di altri Sub-responsabili nel rispetio di
guanto previsto call’ari. 28 co.3 Regolamento (UE) 2016/679.
il Responsabile garantisce ai Titolare del trattamento if rispetio dellart. 28 co.4 Regolamento (UE) 2016/676 e, nello
specifico:
- che it Sub-responsabile sia in grade di assicurars i Hveifo di protezione dei dati personali del Titolars,
ponendo in atio Ie misure tecniche ¢ organizzative idones a2 soddisfare 1 requisiti de? Regolamento (UE) 2016/679,
in materia di protezione dei dati personali, nonché quanto nrevisto dal presente Asto nei confronti del Respansabile
principals del trattamento; :
- che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiere i propri obblighi in materia di protezione dei gati
personali, il Responsabile conserva nei confronti del Titolare 2 piena responsabiiiia in relaziene agit obblighi
imposti dai presente aifo,

4. DIVIETI
- Il Responsabile non pud trattare, trasierire, modificare, correggere o alterare 1 dati personali deii’ ASUR
MARCHE, né comunicarli e/o divalgarti a terzi, se non in conformité alle istruzioni scritte, a meno che ¢id non sia
richiesio dai’UE o dalie leggi dello Srato Mermbro 2 cui & soggetio il Responsabile. in iale caso, il Responsabiie
dovrd informare di 2id PASUR MARCHE prima di proceders a tale trattamento, attenendosi comunque alle
istruzioni impartite, per ridurre al rinimo Pambito di diffusione,
= £ fatto quindi divieio al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia altro tipo di tratiamento che non sia
atiinents 210 scopo dei servizi offerti /0 effettuare copie dei dati personali se non specificatamente previsto dal
conTratto o autorizzato dal Titolare o per le necessarie attivita legate afla sicurezza dei dati (backup);
- Astenersi dal diffondere e/o comunicare i dad al di fuori del casi eventualmente previsti nel coniraito o
indispansabiii per "adempimento detlo stesso; :

5, VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DiSPOSIZIGNI

Irpronta documento. ASEDBDCTIIBFCCOEGFEIBACAGOFESBISAITTST4, 905 dat 1071 2/202) AAVSPRUON D L



Numero G J G Pag.
- 38

w3 1 D10, 2021

Le parti danno atto ¢ accettano la vigenza ¢ vincolativitd delle disposizioni del presente Atéo fino alla scadenza, risoluzione
ed esisisnza della convenzione esistente tra it Titolare dei ‘tratiamenio e 11 Responsabile de? servizio oggetto deila
convenzione. La violezione di qualsiasi disposizions del presente Atto, da parte di entrambi § firmatari, cosiituisce
viglazione sostanziale del coniratio, accordo, convenzione sottoscritta tra ke parii, e pud essere causa di viseluzione della
sigssa, OVE ne sussisiano i requisiti di legge. ‘

Altermine deilo stasso dovranno cessare tutie ke operazioni di tratiamento.

Conseguentemente g Ditta, al momento deila cessazionz de! contratto, dovea immediatemente provvedere alla definitiva
eliminazione dal prevrio sistema informativo, e dai propri archivi cartacei, dei dati trattati, dandone conferma per iscritto al
Titolare

Quatora sussistanc incongruenze sostanziali tra le dispesizioni contentte ne! presente Atto e quelie risultanti dalla
convenzione vigente tra e pard, devono considerarsi prevalenti Is disposizioni contenute nel presente Atio, per auanto
riguaraa gii obblighi tmposii alle partd in materia di protezione dei dati personali & ¢i fuiela degli Interessati coinvolti nei
traitament! svolii per conto dei Titolare.

A3coll Picena t
Par presa visions e acosttazione integrale del presente documento!
1] Reporeseniante de! Titclare del rrattamento dati personali

i Reppresentanie detla societd Responsabile dei dati personghi

PER LA STRUTTURA PRIVATA ASUR/AREA VASTA NS
L LEGALE RAPPRESENTANTE i IL DIRETTORE
Prof. Franco Ferren Dott. Cesare Milani
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ACCORDO STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA KOS CARE SRL (EX. ISTITUTGC S. STEFANO) PIANO
DE PRESTAZION! RIABILYTATIVE AMBULATORIALL DOMICILIARL, EXTRAMURALL E Bl GRUPPQ, DA
EROGARS! IN NOME Z PER CONTO DEL S8R~ ANNI 2619-2021,

TRA .
L AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE — AREA VASTA N. 5 di Ascoli Piceno rappresentata dal Divetiore Dott.
Cesere Milani domiciliato per la carica presso Iz sede deli’ Area Vasta n.5 siwa in Ascoll Piceno in Via degli Iris, giusta
delega ritasciata dai Divettore Generale con determina

Lex ISTITUTC DI RIABILITAZIONE S, STEFANC ors denominato KOS Care srl (successivamenie citato Centro di
Rigbiliazicne), nella persona dell’ Amministratore Delegaro Dr. Envico Brizioii , che consapevole delle responsabilith penali
dall'ari. 76 D.B.R. 443/2000 ¢ s.m.i., dichiara di non essere stata condannata con provvedimento definitivo per reati che
cotaporting Vincapacita a confrarre con la pubblica amministrazions e che non sussistono altre cause di incompatibilith
prevists daliz normativa vigenis

per fa stipaia dei segaentd phant di prestazioni da valere per gli auni 2619- 2620- 2021,
PREMESSO

A, che il Centro ambulatoriale di Riabfiftazione & presente sul territorio dell’Area Vasta 5 — Distrerti di Ascoli Piceno ¢
S. Benadetio dal Tronto, con sirutture operative ubicats net Comuni di Ascoli Piceno i Via dei Nareisi 5 ¢ S,
Beredatro det Tronto (AP} in Via n. Nazario Sauro 162,

8. che ia sede operstiva situata nel Comune di Aseoli Piceno in Via 8. Serafino 1.5 accreditata con decreto n. ©.D.SS.
n. 295 det 15/12/2002 per Verogazione di prestazioni di riabilitazione in regime ambulatoriale ¢ successive istanze
di successt rinnove al commetent offici regionali, si & trasferita nelio stesso Comune ¢i Ascoli Piceno in Via dei
Narcisi n.§ giusto decreto di accreditamento n. 23 del 25/01/2017 rinnovato con deereto n. 17 del 27/61/2620;

C. che fa sede operztiva situate nel Comune di S. Benedetto del Tronto (AP) Via N. Saurc 1n.162 ha ottenuto
Peeoreditamento dalia regions Marche con Decreto del Dirigente della P.E. *focreditamenti” 1n.88/ACR del
23/02/2015 per Verogazions di prestaziont 4i riabiiitazione in regime ambulatorials {CAR) rinnovaio con decreto n.
134 dei Dirigenze P.F. Aceredisamenii del 24/05/2018;

D. echa fe parti prendono atto delle DGRM n.1572 del 16/12/201%, DGRM n.937 ¢ 93§ del 20/07/2020 in materia di

approvazione dei nuovi manuali di accreditamento nonché della circalars del Servizio Sanitd della Regione Marche

arot.r. 207207 del 18/G2/2020 e protn. 77084 dei 23/10/2026 sui chiariment applicativi  inerenti i manuali di

autorizzazione ed acereditamento di cui alle surrichiamate DD.GRM n.1572/2019, n.937/2020 € n.938/2626,

e Je part hanno preso aito di quanto previsto dalla normtiva vigente in mareria sutle strutture sanitarie pubbliche

& private eroganii presiazioni riabilitative di tipo ambutaioriale, domiciliare, extramurale ¢ di gruppo con oneri 2

carico ael Servizio Sanitaric Nazionale private éroganti prestazioni riabtlitative di tipo ambuiatoriale, domiciliare,

exiramurale ¢ di gruppo con oneri 2 carico del Servizio Sanitario Nazionale;

P, chs 12 nrestazioni rizbilitative oggeno della presente intese, si caratierizzano per la presa in carice multidisciplinare
del soggetio disabile tramite un progetto riabilitativo individuale cosi come esplicitato nelle linee guida del
Ministers della Sanita di cul aite seduta deHia Conferenza Stato-Regione del 07/03/1998 e dei 02/03/2011, con
ssclusione quindi de! irastamenio di disabilita transitorie, segmentarie ¢/0 minimal, che richiedono un semplice e
breve programma ierapeutico- riabilitativo attuabile attraverso il ricorso alle prestazioni di assistenza specialistica
ambulateriale. :

G. che con Delibera di Gianta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava e recepive lo schema di
accordo-quadre tra Iz Regione Marche e I"Aris Marche per gli annj 2019-2020-2021, allegato n. 1 alla medesima
Delibera, a cui con il presente accordo si intende dare atiuazione;

)
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H. che con DGRM n.1264 del 05/08/2026 in materia di emergenza covid-19 si approvava lo schema di accordo-quadro
temporareo, dal 01.06.2620 al 31.12.2020, con associazione religiosa istituti socio-sanitari {a.r.i.s.} -delegazione
Regionale Marche - Limitatamente alle taciffe per le presiazioni riabilitative in regime semiresidenziale,
ambulatoriale ¢ domiciliare” di cui alla tabella b, contenuvta nella DGRM n. 1668/2019.

Premesso guamo sopra ke parti convengens £ stupulano guanto segue:

Art}
Aspetii generali

L& parii concordano sul contenuto delle premesss e si danno reciprocamente atto che le stesse formano parte integranie €
sostenziate del presente accordo.

L2 parti, inoltre, prendonc sto di guarzo previsto nell’accorde regionale di cui ali’Allegato 1 della DGR n. 1668 del
30.12.2G1% afferente s Stranture private di riabilitazione accreditate della Regione Marche il quale, definende 1 tetti di spesa,
rappresenia {1 punio di riferimenio e lo strumenio con cul cosiruire ¢ articolare il presente accocdo.

T parti riavizno espressamenis, per quanto non previsto e disciplinato nel presente accordo ed anche ai fini
celi*interpreiazione dello stesso, alle previsiont contenute nelf’aceardo regionale di cui all’Allegato 1 della DGR n. 1668 dei
30122019, che deve intendersi qui infegraimente richiamato e trascritto, anche reiativamente alle partt non espressamente
richiamate e, per quanto di rillevo, alia DGR n. 1114 del 29.09.2017 relativamente al progetto riabilitativo ambulatoriale
rivolto alleta evolutiva per iz fascia di etk -6 annl.

Artd
Prestazioni oggetto del contraito

11 Centro di riabilitazione eroghera prestazioni di Riabilitazione in Tegime ambulatoriale individuale, ambulatoriale di
aruppe, domiciliare ed extramurale, in favore di pazienti residenti nef’ambito tertitoriale dell’Area Vasta n. 5, nonché di
pezient! residenti in ambiti di alire Ares Vaste della Regicne Marche, le cui prestazioni, a carico del S.3.R., vengono
lguidare dalia Area Vasta n. 5 in regime di mobilitd sanitaria attiva. La strutfura erogherd altresi, le medesime prestaziomt di
Riakilitazions in regime ambulatoriale agh assistiti di altre ASL. Queste ultime saranno addebitate diretiaments aila Azienda
USL di residanza dell’assistito senza oneri di sorta a carico per it SSR, fatia salva ["attivita di controllo propria del regime di
accraditameric.

Art. 3
Requisiii e modalita di accesso

1 requisiti & le modalitd per Paccesso alle prestazioni, | fempi massimi di penmanenza, nelle tipologie riabilitative di cui
ali’arm. 1, sono stabiliti nelle linee guida de! Ministero deila Sanitd di cut alia Conferenza Stato Regioni del 07.05.98 e del
62/03/201 1, te linee zuida vigenti per Uetd evolutiva, nonché nelle Delibere regionali disciplinantt Vattivita riabifitativa
ronché nelle delibere regionali disciplinanti Pattivita riabilitativa e da ultimo Je DGRM n. 1668/2019 a cui si fa espresso richiamo.
Ad integrazions si stabilisce quanto ai commi che seguono.

Gi utenii rientranti nelie tipologie, secondo 1 requisiti indicati nel presente articolo, potranno accedere alle strutiure del
Cenero di Riabilizazione con il sistema deifa libera scelta di cuf al Dubvo 502/92,

La prescrizione & di competenza; del Medico di Medicina Generale, cel Pediatra di libera scelta o del Medico Specialista
divendente o convenzionato del Servizio Sanitario Regionale. Ovvero deriva da un percorso assistenziale predisposto dalle
uhitd valutative disfrettuali {UVD, UMEE, UMEAY .

Per medics specialista del 5.8.R. si intende un Medico Ospedaliero o Specialista Ambulatoriale di una strustura pubblica del
S.3.R., deila disciplina cui é riferibile Ia patologia prevalente del paziente imeressato,” che dichiari di aver preso in cura il
pazients per una o pilt patologie e che certifichi fa "necessitd di un erattamento riabilitative multidisciplinare” not potendosi
atcendere risuitati sufficienti attraverso un semplice programma terapeutico —riabilitative di prestazioni specialistica
amoulatoriais™,

La stessa certificazione delia “necessitd di un traitamento tiabilitativo multidisciplinare “¢ requisito essenziaie anche per
Pammissions di pazienti con proposta di mattamento formulata dal Medico di Meadicina Generale o dal Pediatra di libera
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scelte.L'armissione alle prestazioni del Ceatro di Riabilitazione avviene sulla base di liste di attesa tenute secondo le
disposizioni regionali vigenti cosi come applicate e comunicate dall'Area Vasta 3, tenendo conto comunque delle urgenze,
delle prioritd 4 ranamento ¢ deile specificitd dei casi. '

Con DGRM 1264720, nell’aliegato schema di accordo-quadro temporaneo, & stato dedicato uno spacifico articolo in tema di
teie-riabilitazione, nelis consapevolezza che tale strumento pud rappresentare un’opportunity terapewtica non solo in un
periodo di emergenza saniwaria come quello attusle ma anche in un tempo ordinario auspicando che tale modalita di
erogazione dei servizi riabilitativi continui ad essere utilizzata, laddove appropriata alla singola fattispecie ed efficace al
raggiungimento degli obieitivi prefissat, anche successivaments alla fine dello stato emergenziale.

Pertznto le parti hanno concordato che per le prestaziont erogate in tele-riabilitazione si applichine le tariffe stabifite per le
orestazioni ambulatoriali di cul alla DRGM 1668/2019 per il pericdo 61/03/2620 - 31/12/2620; si stabilisce ira le parti la
proroga awtomatica della stessa a segulto di provoga regionale.

# Centro di Rizbilitazione, nella accettazione dei pazienti dovra tenere conto delle linee guida e dei protocolli nazionali e
regionale, nonché di guelli concordatt o da concordarsi con FArea Vasta 5, concernenti | criteri di inclusione/esclusione
deile patologie ¢ disabilita, il regime ed i tempi pidt appropriati in termin di efficienza/efficacia.
La gestions deil'intera attivitd (sia sanitaria che di documentazione amministrativa) ¢ demandata al Centro di
Riabilitazione che curerd quindi 'accesso dei predetti utenti previa:

s acguisizione gi idonea prescrizione su ricettario del 8.8.N,;

s ammissione det paziente sulla base delle linee guida e dei protocolli in essere
predisposizione del srogetts ¢ del pizno individuale di trattamento
esecuzione dzi progetio 2 del plano
progeito per ja dimissione o per la proposta di prosecuzione dei trattamento
e classificazione e tariffazione deile prestaziont.

-

L]

Per le attivita 41 cui sopra il Centro ¢i Riabilitazione osservera le norme di legge vigenti in materia ¢ tutte le
gisposizion che 'Area Vasta 5 impartird per una loro corretta applicazione. Secendo quanto previsto dalla DGRM n®
§534 del 28/12/2006, dopo i presa in carico del paziente il Centro di Riabilitazione trasmettera all'Arez Vasta di
residenza deli'assistito (per quanto riguarda PArea Vasta 3 sl Responsabile det Distretto di appartznenza), il piano di frattamerito
entro 15 ga ad esclusione deil'ed evolutiva la cul compiessita richiede un periodo di eluborazione del piano non inferiore a
3¢ giorni il medesimo piano dovrd essere trasmesso ver congscenza al Medico di Medicina .generale o Pediatra di
Libera Scelta della persona assistita o del bembino. La trasmissioné del piano di trattamento all’Area Vasta 5 powrd
effettuarsi esclusivamente a mezzo posia (senza necessitd i anticipazione via fax o avviso di inserimento}.11 Centro di Riabititazione,
una voiia portzio a conclusione il progetto riabilitativo individuale predisposto al momento delfinserimento, qualora ravvisi la necessiia
G uberiore trattamento, pué inolmare &l soggetio prescriftore del raitamento miziale, per it tramite dell'assistito, richiesta di
prosecuzions del trattamento corredaia di circostanziata relezione clinica ¢ di un nuovo piano di trattamenio. La prosecuzione &
disposta a giudizic del soggettc prescritiore, anche previa visita del paziente, con le siesse modalita della richiesta iniziale.
Prosecuzioni di ratamento, a fine & completamento terapeutico, possono essere disposte dal medico di Medicina Generale o
Pediatra di Libera Scelta anche nei casi in cui il prescritiore de} trattamento iniziale sia stato un soggetto diverso.

Arid
Progetto riabiiitativo era evolutiva per la fascia di et2 0-18 anni

Le parti prendonc atto delle previsioni di cui aile Deliberazioni di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 ¢
n. 1114 821 23.09.2017, che qui devono intendersi appositamente richiamate ¢ trascritte relativamente al Progetio riabilitativo
etd evolutive per la fascia 0-6 ann, finalizzato al’incremenio deile prestazioni dei Centri Ambulatoriali di Riabilitazione.

Fe partt ritengons necessario sviluppare il richiamato progetio, prendendo atto dei fatto che la DGR n. 1668 del 30.12.2019
ha ampliato la fascia i =63 da §-6 anni 2 0-18 anni per garantire una coperfura assistenziale nelle varie fasi di sviluppo del
rinave suila base delie Histe di attesa dei singoil CAR convenzicnati,

Art. &
Standard di qualita
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{ requisiti ¢ gii standards di qualita da osservarsi per {"erogazione delle prestazioid, sono quelli stabiliti nefle linee guida per
1a Riabilitazione dello 07.03.98 e del §2/03/2011, net D.P.R. 14.01.97, neila D.G.R.M. n° 1437 del 25.06.99, nonché da
quanto stabilito dai MANUALI DI AUTORIZZAZIONE E DI ACCREDITAMENTO adottati dalla Regicne Marche; norme
alle quali viene fatto espresso richiamo.
Art.6
Standards di personaie

Gli standards di personale fissati nella D.G.R.M, 1437/99 e norme successive sono da intendersi come requisite minimo. Al
fine dei costants monitoraggio sul rispetto degii standards di personale la Struftura trasmettera, aila scttoscrizione
deli’accordo, un prospetto reminativo del personale direitamente impicgato nell’assistenza, corredaio della qualifica, dei
tiali, det tino e durata del contraito.
AtT
Docamentazione ¢ controlli

La Strutiura istituitd e ferrd costantemente aggiomate delle cartelle sanitarie personzli degli vtenti, nonché mn fascieolo
amministraiivo, semore individuaiz, nsi quali verranno conservati:

- la prescrizione di ingerimeato

- il progetto di trattiamento e suoi aggiomamenti predisposti secondo guanto indicato dalle linee guida nazionaii di cut
i premessz (nal plano 41 trattamento verra, in particolare indicato se trattasi di primo intervento ¢ di presecuzione,
con specifica, per quest’ultimo caso, dei trattamenti gid effertuati per la medesima menomazione o disabilita negli
1kimi 12 mesi)y;

- il programma di trattamento aggiomato ailo stato di esecuzione, ovvero, per le prestaziont ambulaioriali, il diario di
ramamenio (redatic su epposito stampato concordato con PArea Vasiay dal quale risultera opportunamente
conmrofirmata daile narti (erogaters e peneficiario, quest’ultimo se impossibilitato sard sostirito in tale incombenza
da un farniliave o eliro incaricato; ogni singola seduia di trattamento effettuara.

- iarelazione motivam di proroga

L Arvea Vasiz 5 potra effetnsare presso it Centre di Riabilitazione, a sua discrezione nel tempi € nel numero & senza
sreavviso, | controfli ritenuti pi opporiuni, sia & livello sanitario che ammirisirativo; al fine di verificace ta correita
applicazione del presente accordo € delle norme di legge su cul esso si basa. 1 controlli saranno effetiuati da personale
szpiterio ed amministrative individuato dall’Area Vasta n.3, con facold, per i primi, anche di visitare i pazienti in
tratarrento; § conirolii effettuati presso i Centro Ambulatoriale di Riabilitezione avverranno alla presenza di wn
rapprasentanie 21 Centro medesimo; di tale ativita verranno redatti appositi verbali.

1i Centro Ambulatoriale d¢i Riabilisazione si impegna inoltre a trasmettere all’ Aves Vasia n.5, entro 5 giorni dalla richiesta,
copia ¢i ogri documento conservaio ¢ oul al precedenti commi.

Un primo tentativo di definiziene del contenzioso di carattere samitaric, che eventualmente dovesse sorgere 2 seguito dei
controlli ¢4 acceramenti i cui sonra, ¢ affidato ad apposita Comraissione Paritetica composta da quaitro metnbri {due in
rappresentanze del’ AVS ¢ dus in rappresentanza del Cenire) tenendo conte che verranng riconosciute e remunsrate solo te
presiazion: approvate,

Art. 8
Buodes

L' Area Vasta S, ai senci delia DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di Riabilitazione come fetto massime di
spesa a carico del Servizio Sanitario Regionale le somme insuperabili di seguito indicate nella tabella “Risorse complessive
ol neric dell Etd evolutiva e deghi Accordi di eni alle D.G.R. . 1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget
deile Aree Vasie” sotostante per gl anni 2019, 2020, 2021, da retribuirsi con le tariffe di cui alla DGRM n.1668/2019;,

i} Risorse compiessive Aceorde ARYS triennio 20:9-2021 al netto dell’Eth Evolutiva e degli Accorci di cui afle
DD.GGRR.MM o 14382016 o n. 1114/20%7 nonché degli Accordi extra-budget deile AA.VV. di cui al punio 4) del
presente aecordo Entl Gestort
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STRUTTURA TANNI 2015 |
KOS CARE 202-2021
SEDE ASCOLLI

SICEND 1.083.408,00
SEDE S.

BENEDETTO TR, |§0%-852:00
TOTALE 1.386.240,60

L’Area Vasta riconosce aliwesl, ai sensi deila Tab.2 DGR n. 1668 del 30.12.2019, le risorse inerenti I'etd evoluiiva
comprensive degli incrementi delle risorse destmate ali'abbattimento delle liste di atiesa stabilite per gli anni 2016-2020-
iz

e

1) Risorse desiinate 2t Eta Evolutiva -Accordi ARIS anni 2016-2018 e anni 2019-2021}

ISTRUTTURA ANNG 2013 ANNO 2020 ANNO 2021
KOS CARE
SEDE ASCOLI
IPICENG £1.606,00 76 580.000  £6.426.00
SEDE €. . !
RENEDETTO TR. 111.588.00 141126000 150.972.00!
STRUTTURA BUDGET BUDGET BUDGET |
KO8 CARE COMPLESSIVO | COMPLESSIVO | COMPLESSIVO
| ANNO 2019 ANNO 2020 ANNO 2021
[SEDE ASCOLI 1.i37.014 .
IPICENG (1.083.408+53 606 1150988 1.169.834/
3 (1083408+76.580) (1083.408+86.426)
SEDE S 914,430 943.958 953.804
|BENEDETTO TR. | {802.832+111.588) (802.832+141.126) (802.832:+150.972)

1 tetti di spesa sopre assagnati si riferiscono alle suddette annuali, quindi 1t Centro di Riabilitazione si impegna a distribuire
i prestazioni uniformemente nel corso dell’anno e per tipologia al fine di soddisfare 1 bisogni dell’utenza nel pieno rispetto
del tetti di spesa, delie lste di attesa, delle prioritd ¢ delle urgenze, ancorché 'accordo si sia perfezicnato oftre 1'inizio
deli’znno e quindi tenendo conto delie prestezioni gia erogats.

In considerazione del fatie che gl accord regionali con gii srogatori sona stati formalizzati dalla Regions Marche solo nella
seconde metd del 2019, 1e parti concordane sulla facolia in favors dell’ Asur Ares Vasta n. § di distribuire, per gli ami 2019 ¢
’?O’?G iz sommaicria dei budgeis relativi su 24 mesi.

Nell'ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei limiti del 15%, ad eccezione delfa quota assegnata per
atitvitd ambulaiorizle di cul al progetio Riabilitative per 'Zt Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse
tz le aitivitd eache di difterenie livello assistenziale, previa intesa con ASUR/ Area Vastan.5.

La redistribuzione, citre che ailinterno della singola struttura, poird essere sffetata, sempre nei limiii del 15% e previa
verifica da parte deil’ ASUR, wa strutinre diverse anche facenti capo al medesimo gruppo societario, situate nella medesima
Ares Vasta, OQuators le strutture siano situate in differentl Aree Vaste, le medesime dovranne previamente comunicare all
ASUK entro il mese di seitembre di ogni anno i volumi indicativi di attivita e risorse prevists a consuntive,

Le struttere non facenti riferimento al presente accordo, d'intesa con Asur, possono partecipars, nei mod ! ¢ nei tempi sopra
ndicati, aila compensazione i budget purché facenti capo ad un unico gruppo societario di riferimento sempre nei limiti del
15% ad eccezione della quota assegnata per atrivita ambulatoriale ¢ cui al progeito Riabilitativo per ¥Eta Evolutiva.
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Con riferimento a quanio prevista in DGRM 1668/19, per perseguire 1'obiettivo di diminuire 2 liste d’attesa in eta evolutiva,
= parith di budget, le paréi concordano di procedere alla dimissione dei pazieoti che hanno raggiunto obieitivi definiti nei vari
sefting riabilitaiivi. Gli stessi savanno seguiti dalle UMEE del territorio che procederanno ad effettuare il monitaraggio fino
alia conciusione del percorse seolastico.

Nelf’potesi in cul PASUR/AVS non fosse in grado di amtivare le proprie UMEE si dovra pfowedere da parie deila stessa
ASUR/AVS, alla copertura det costi di iale mtervenic con budget aggiuniivo e finalizzato, ron ricritrante nel budget
detarminato dal presente accordo.

! tettl i spesa sopra assegnet! sono definiti sulia base della D.G.R.M. . 1668 del 30.12.2019: si concorda wa le parti
Padeguamento automatico degli stessi a nuove disposizion regionali che -..'er:g,ano specificamente finanziate, olre che alle
previsioni chz dovessero intervenire in base a normativa o previsioni di indirizzo nazionale  regionale.

Art.g
Tariffe — Prestazioni intermedie

Le prestaziord cggeto dell’accorda sono da retribuirsi con le tariffe di cui alla DGRM n.1064/2014 ¢ n.15668/2019, fatia

salva Papplicazione deila maggiorazione tarifiaria prevista con DGRM n 1264/2020 ed eventuali sue proroghe, per i
maggiori costl generati dalia vandemia da COVID 19 a cul si fa espresso richiamo come di seguito riporiatc:

Tabzlls i

CODICE  |DESCRIZIGNE | ZARIFFA TARIFFA DGRM |
| | 12842820 dut 03/06/2020
' | ' i 31/1272026 |
[$3.20.; lorestazion: ambulaioriali indiviguali | £351.60 ! € 61,92 _ !
$3.20.2 \presiqzioni ambulatoriali pucm gruppi | | €120 E - G !9 2f] |
932623 Ljre.sza_iorz ambslaioriali mmw'z‘uafz(e(al & 54,70 £65,64 |
[ |evalutivg) N | (SR e B
Fj’ 204 |srestzsioni mbulatoriali piceoll | €20,40 1 & 20,41 [
I_gmpmr eld evounva} | I S |
|95,2z' of '5‘-"93"&&30?’*3 Jomzcdmﬂ : £ 66,40 ? £79.68
|93 213 Is-re.sm:mm c.omu!tare(efa evolutiva; | € 7040 i £84.48 |

Ser Ie necessity assistenzial, che sl configurano “al limite “rispetto alla complessita e multi professionalita assistenziale della
riahilitazione multidisciplinare di cul allegato C deila DGRM n.1627/2005, le partl concordano di aftivare in via
snerimentale nel mese Gi Dicembre 2021 le ¢.d. prestazioni intermedie come previsto nelia BGRM n.1299/2009.

i.e parti concordane che le prestazioni ¢.d. intermedia sono caralierizzate

¢ da apnoric i rofassionale specialistico limitate alla vakuazicne iniziale de! piano di trattamenio e finale di
valutazione dei risultatl riabilisativi
apporic riabilitative per seduta di 45 minuti
inserimento di pazienti in post acuzie o in eti evolutiva con necessita riabilitative monopatologiche non complicate
da altri aspettl patologict comrelati
¢ durata dei tratmmenti medio/brevi

-~

Le prestazioni intermedie sone srogate in forma ambulatoriale, extramurate ¢ domiciliare individuale e per eta evolutiva, con
tariffe ridoite del 20% rispeiro alls tariffe vigenti:

-Amiuiatoriale extramurale individuale €.31,60 skbatiuta dal 20% mn€ 41,26
ambuiztoriale extramurale 212 evolutiva €.54,70 abbattuta del 2095 in€. 43,74

Poraicitiave individuale €66 .46 abbatiuia del 0% in€.33,15
-D(‘:mml.iarﬁ eta evolitiva £.70,40 abbattuta del 20% in €. 56,34

Impronta documenio: 456DBEDCTEIEFCCOEOESISACASSFESB29AIT757 D4, 9/05 del i0/12/2021 AAVIPRCON D¢ L}



Numero Cj\‘)’(L Pag.

—— 45
bee 3 1 DiC 2021 |

1’accesso & tali prestazioni e 1a presa in carico da parte del Ceatro avviene seconido percorsi concordati tra le parti.

Artid
Contabilizzazione
1 Cenwo di Riabilitazione preseﬂter.‘z all'Area Vasta n.5 contabilita mensili distate per Area Vasta di appartenenza del
paziente. Ggri contabilith emessa in formaro elettronico secondo fe vigenti disposizioni sar costituita:

dalla fattura commerciale che dovra essere inviata elefironicamente secondo la normativa vigente in materia,

f} daunps rospetio riassuntive delie prestazioni erogate nel mese, con I'indicazione per tipo di prestazione del numero
totale di pazienti, de! numero totele delie prestazioni, del valore econcmico singolo defla prestazione e del valore
economico iclale;

g dalla distinta indicante per ogai pazisnie sOOposto a rattamento { seguenti datt:

= £OgNOME & NGIne

= data di nascita

= codice fiscale

= Comuns 4i residenza

= numerc fessera sanitaria

= ti?}oiogia di accesso € soggetto prescritiore

= distinzione ira prime accesse e prosecuzione di frattamento

= numers torale delle presiaziont erogaie dalia data del primo accesso

o
L

Alie conwbiiita mensili non dovrd essere sflegan alcuna documentazions probatoria in quanto la stessa sara conservata &

disnosizione delia “Area Yasia n.5 che ha facoltd di effettuare controlli ¢ richiedere copis cosi come specificato all’art. 5.

Ea iqmca.s one ed il sagamento delle contabilitd mensili avviene nell’ambiic di una gestione per dodicesimi dei ietto di

spesa e deve in ogni caso infendersi a titolo di acconte sul budget annuale accordato; con riserva quind: di ogni conguaglio

zttive e passivo anche a seguito di verifiche sanitarie ed amuninisirative. 1} conguaglio finale sard eseguito dail’Area Vasta
35 = favere della Sirottura Private accreditata entro il 31 marzo dell’anno successivo. Nel caso di ritardato o mancato

pegamento delle fanure st applicheranno e previsioni del D. Lgs. 9 novembre 2012 n. 192.

Y Serutiuea of impeena ad emetiers le note credito richieste dall’ Area Vasta n.5 per superamento dei tetti di spesa riferiti alle

annualita di riferimenio cost come indicato nell'art. dei suddetio accords, in linea con quanto verra nel corso di ogni singolo

esercizio concordato con ASUR o Reglone Marche.

1i manceto invie della documeniazicne di cul sopra, ovvero la rilevazione della loro incompletezza o imprecisione della

stesse anche 2 sesuito dei corfronto con quanto effettivamente accettato dall’ ARS, danno luogo a sospensione dei pagamenti

delle fatturs interessate con interruzione del termint di pagamento pravisti,

k) tracciato record compilato in formato eletironico come individuato dalt’ ﬁxgenzm Regionale Sanitaria.

Art1i
Obitigo di leale cooperazione- flussi informativi

i Centro & rigbilitazione si 1 obbliga ad agire in ogni fase del rapporio contrattuale secondo uno spirito di leale
coliaborazione per i raggiungimento delle finalid & cai al pusto 2 dell’accordo approvato con 2 DGR n. 1668 del
30.12.2015 e, ancor pil in generale, secondo principi stabiliti a Hvello comunitario ¢ nazionale in materia d1 Riabilitazione.
Le sirutture privats sono tenute al risperto di tutii git obbligh! informativi previsti dalla normativa nazionale e regionale ed a
quelii i cui rispetto, in termind di tempesrivith, completezza e qualita, costituisconc adempimento della Regione Marche nei
confroafi def Ministero delia Salute e del Ministero delt’Economia ¢ Finanza,

Tenuo corin che 'osservanza ai suddetti obblizhi informativi rappressnta un importante strumento di moniioraggio, sia a
livelio nazionale che regionale, il riconoscimento delle presizzioni ed il pagamento delle relative fatture & subordinaio alla
verifica, da partz i ASUR, del corretto invio all’ ARS dei daii del File R, dei file C, del file FAR.

La strusture privata socreditaia si impegna al rispetio di quanto previsto a2ilart. 5, comma 22, del Patto per la Saiute 2014-
2016 ed approvaio dalla Cabina di Regiz del NSIS ed a rendere disponibili informazioni puniuali ed omogenes sui pazienti
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assistiti dai servizi temvitorizli in regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale ¢ semiresidenziale, sul loro bisogno
rizbilitative all’inizic del traftamento ed in cecasions delie rivalutazioni periodiche, sulle prestaziont erogate.
Ii Centre di Riabilitazione & impegnate alia puntuale resa dei datl necessari ai flussi informativi: aziendali, regionali e
vazionali. In varticolars i debio informativo verso I"Area Vasta € costituiio da:

@ Dstinia cartacez

o  Flussidi cui all’ast. 10 del D.L.vo 562/92 secondo le modalita impartite dai Mnistero della Sanita.

il Centro di Riabiliteziore & tenuto ad assolvere if debito informaiivo secondo le disposizioni indicate dall’ Agenzia Sanitaria
Regionale 2 dalla Regione Marche (comma 11 art.50 £.326/2003). necessario ad assicurare il monitoraggic degli accord
patouiti, delle atiivitz svoite, deila verifica def’appropriatezza, delta qualitd dell’assistenza prestata nonche ai fini della
valurazione comslessiva del risuliasi raggiunti.

At 12
Conienzioss

Eventuali inadempienze agli accord! di cui alla presente intesa sarannc contestate dall’Area Vasta 5 per iscritlo € con
fissazione del terrmine perché je stesse siano rimosse; frascorso inutiimente i termine concesso, I'Area Vasta 5 ha facolta di
proporre la procedura df revoca deli’acereditamento.

Ari, 13
Protezione dei dati Personali

v Perd si jmpegnane a coaformarsi ad ogni obblige previsic dai Regotamento (UE) 2¢16/679 del Parlamento Europeo € det
Consiglio del 27 aprile 2016 concernente la “wtela detle persone fisiche con riguarde aj trattamento dei dati parsonali e ta
liher= circolnzione 4i mii dat” (di seguitc nonché alle normative nazionali In materia ed ai provvedimenti deli’Autorita
Garante per la protezione dei dati personall

Ciascuna Parie riconosce ed accetta che i -dati personali relativi all'altra, nonché i deti personali{es. nominativi, indirizzo
email aziendale, vec.,) di propri dipendenti / collaboratori, coinvolti nelle attivith di cul al presente accordo, saranno trattati
in gualisa di Titolare del trattamento dei dati personall (di ssguito "Titolare"} per finalita strettamente funzionali aila
insteurazione ¢ all'esecuzione della convenzions stessa ed in conformita con Pinformaiiva resa da ognuna ai senst ¢ per gli
effettt del GDPR che ciascuna parte si impegna sin da ora a portare & conoscenza dei propri dipendenti / collaboratord,
rell'ambito deile proprie procedure imerne. Resta inteso che i dati personali saranno irattati, secondo principi di. liceitd e
corretiezza, in wodo de tuielare 1 diritti e le libertd fondamentali, nel rispeito di misure tecniche e organizzative idonee
adeguate ad assicurzre un Jivello di sicurezza adeguato al rischio, con modaliitd manuali &/o automatizzate.

Le Parti dacne awc the lesecuzione deile attivisa di cui al presente accordo da parte della Casa di Cura comporta 11
rrattamento di dati persenali di cni FPASUR Marche ¢ Titolare, cul spetta in via esclusiva ogni decisione in ordine alle Tmalita
e i mezzi el suddetto tratiamanto,

Perianto, 'z Strutture Privats confvaente & nomtinata quate Responsabile del trattamento di detti dati personali da parte del
Titolare i sensi dali’art. 28 del GDPR, tramite apposito aso di designazione allegato al presente accordo. (allegato n.2).

Artid
Eventi modificativi & cause di risoluzione

Ogni mutamento che incide suile carafteristiche soggettive (ad es. cessione ramo d'azienda, fusione, scorporo, subentro di
aliro sirolare. ecc.) el oggettive {ad es. spostamento sede operativa) della struttura, dovra essere tempestivamente dalla stessa
comunicato all’Area Vastan. 5.

in oaso 41 cessazione unilaterale deliastivitd da parte delia struttura, la stessa ha obbligo di dame preveniiva comunicazione
ali’Area Vasta con preavviso i almeno 60 giomi, garantendo comunqae ia continuitd delle prestazioni per tale periodo.
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Art.d5
Dispesizieni transiiorie e fivali

ft presente accordo ha validid dal 01/01/201%9 al 31/12/2021, fermo restande la permanenze dei requisiti di
autorizzazione ed sccreditamento previsti dalia L.R. n.21/2016 e successive modifiche.

Per tutto quanto non espressamente previsto nel presente contratto si fa riferimento 2lla normativa nazionaie € regionale
in materia.

il presenta conirettc sark registrato solamenie in caso d’uso, a cura deli’Area vasta n.5 secondo le procedure previste
dalia Legge. Le spese di bolio ¢ di registrazione saranno a carico defla struttura privata.

La sottoscrizions del nresente accordo da parte della struttura & efficace e vincslante al momento della sua appesizione
La sotioscrizione da marte deil’Area Vasia n.5 diviene efficace e vincolante al momenio e subordinataments
ali’approvarione dell’accordo stesso con determina del Direttors Generale deii” ASUR.

t¢ azioni di commiftenza definite nel presente accordo, stante la necessitd di gestione e di continuita del servizio,
trovang diretts ed immediata appiicazione. Nelle more delia definizione dell’iter procedurale dei pianc di prestazioni, al
fine di assicurare ia continuita del’erogazione del servizio, 'Area Vasta n. 3, sul'piano dei rapporti economici, agird
conseguentemente atie disposizioni proprie deila gestione provvisotia.

il presente accordo sard adeguato, o se necessario, ricontratiato, qualora sopraggiungano diversi indirizzi ¢ disposizioni
a livello regionsale ¢ nazionale.

CEMTRO DI RIARBILITAZIONE ASUR/ AREA VASTA N5
L AMMINISTRATORE DELEGATC IL DIRETTORE
Tigit. Enrico Brizioi Dott. Cesare Milani -
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ALLEGATE M

PROTOCOLLO OPERATIVG PER COLLABGRAZIONE SU CASI CLINICE ETA” EVOLUTIVA AFFERENTI ALLE
UMEE DELL’ASUR £ ALLE STRUTTURE ACCREDITATE CGN ACCORDO NEGOZIALE.

1. Finzlith
La stesurs del presenie accordo & finalizzaia all'individuazione di modalitd operative coordinate
ed integrate che:

possano favorire ta coliaborazione tra gl operatori delfUMEE dell ASUR e le Strutture Acereditate

nossano favorire 'utente e la sua famiglia ne! fruire 41 una serie di servizi in una forma coordinata
coasentano di superare le eventuali sovrapposizieni neila presa in carico di bambini con disordine del
neurcsviluppo, disabiiitd neuromotorie e sensoriall

possano sistematizzare lo scambio di informazioni.

. Destinatar: defi'aceorde
i 'accordo riguarda i cast clinici che necessitano di una presa in carico {complessa multidisciplinare ex art. 26):

3, Normavive di riferimenic

Linrervento rivolto wile persons disabili & discipiinato da Leggi nazionali, regionati (L. 104/92, DPR 24/2/94, LR, 18/96
2 suveo. modificazions, DGR 1965 dei 12/11/2002, DA n°97 def 30/6/2003, DGRM 1627/03, DGRM 164 dei 2007,
DGRM 1236/08, DGRM 1114 delf 29/9/17.

Per gli interventi rivoiti alle persone disabili  rapport! tra scuola e gli end) seno disciplinati daghi Accordi di programma
provincizhi. in cul vengono cefiniti 1 reciproci impegni ira le parti relativamente a tempi, procedure ¢ modalita attuative
cegli interventi.

4. ReqguisHl ¢ modalith di accesso

La pestione defl'intera atiivit sanitaria e amministrativa ¢ demandata alla Struttura Privata Accreditata.

Successivamente alla presa i carico del paziente lz Sirattura comunicherd per viz brevi la proposta di progetto
riabilitativo. I progetic riahifitative definitivo dovra essere inviato, di norma entro 45 giorni (Felaborazione dei Piano per
Feta evolutiva preveds per ta sua complessitd un tempo non inferiore a 30 gicmi), al PLS, 2i MMG, P.C. al Diretore Cure
Tugelari , al Responsabiie UMEE del territorio di riferimento.

Nzl progetio riabilitative dovranno essare indicate: la diagnesi, la tipologis, la durata e ja frequenza de! trattamento
riabilitativo. U progetio di norma va veriticato ogni 6 migsi,

I Centro di Riabilitazione inviera inoltre al Direttore Cure Tutelari, al responsabile UMEE l'elence det pazienti in carico
e in lisia d'ettesa. La Struiturz erogante dovrd informare le famigie che nel rispetto della libera scelia la presa I carico
pud avvenrire o presso 'a struttura pubblica o presse quella accreditata convenzionata, in modo esclusivo Un eventuale
passageio deila presa in carice da un servizio ad un altro seguira 12 procedure di cui 2l regofamento dei rispettivi servizi.

5. Procedare
i Sepvizi coinvolti, consapevoli dellimportanza della centrelita dei bisogni dellutenza, della facilitazione all'accessibilita
dei servizi, della prasa in carico muliidisciplinare all'interno di un sistema di servizi razionale ed integrato, rifengono di

CORCOrdars quants segue.

1. La presa in carico del minore disabile presso la Struttura prevede la stesura di ung relazione
con noiizie di tipo clinico, anamnestico e terapeutico da imviare al Responsabile UMEE competente per
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residenza dei minore ai fine di eviiare ripetizioni diagnostiche o doppia prese ia carico
terapentico-riadiiifativa.

3. I minori irn earico alla Struttura per i quali & necessario iniziare le procedure per
Uinserimenio scolastico, continueranno ad essere seguiti per futte le procedure previste per tutle
le funzioni UMEE, Gli operatori della Struttura concorderanno direttamente con le scucle del
territorio fe date degli incontri per { PEI

3. Lo dimissione, per le persone con disabitita che wsufruiscoro di Insegnamento Individualizzato elo Assistenza
*’duca:fvcz Domiciliare (SADE H ) avviene a conclusione del percorso scolastico.

4. Lo dimissione prevede un accempagnamento al Servizio UMEA competente per territorio da avvigre
a!r;. ong € {sei} mesi prima deila conclusione del percorso di cui sopra. il percorse di accompagnamenio prevede:

sichiesta defla famighia alTUMEA con Tz presentazione dei documenti ritasciati dal Servizio di provenienza;
inconiro tra i due Servizi ¢ la famiglia per concordare e modalita i passaggio

[

L Strutrura non puc svolgere le funzioni UMEE in regime di libera professione
Le presiazion; relative alla presa in carico e non riconducibill of ratiamento riabilitativo mudtidisciplinare saranno
remuneralz secondo te tariffe delle prestazioni extramurali di cui alla DGR n. 1668/2019

o b

o Aseordo ¢ commitienza

L4 sTruttura si Lnpegna ac iformare | genitori che 1 pazienti non possono essere presi in carico da due Servizi ¢ che i
soggeti gi dimessi per fine presa in carice dalla struttura pubblica non possono aver accesso per lo siesso trattamento al
Servizie d1 &itra STratmra & vicsverss

Mel picno 4t trettamenic deve e3sére : indicato 1a presa ta carico in regime inultidisciphinare.

Si riviene utile una rilevazione epidemiologica nei diversi territori al fine di programmare le atrivita in modo
efficace & complementare ma § diverst Servizi

CENTRE D RIABILITAZIONE ASUR/ AREA VASTA NS
L AMMINISTRATORE DELECGATO : L DIRETTORE
Dott. Enrico Briziok ' D, Cesare Milani
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Allegato . 2

ATTO DI NOMINA DEL RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(ai sensi delf’art, 28 Regolamento UE 2016/679)

{’ASUR MARCHE - AREA VASTA STITOLARE DEL TRATTAMENTO

cen Sede: Wia degli Irig, 1 63100 Ascoli Piceno (AP)
Tel I FAX: 0736/358691-53

z-mail f PEC: areavastal. asur@emarche it

0w
]

LA SOCTETA: KOS CARE SKL  RESPONSARILE DEL TRATTAMENTO
Con sede: Milano, via Durini, 9

Tel/FAX: 0733.685209

e-mal/PEC: koscars(@pec.it

Sitn web:

L) ASUR MARCHE — Area Vasta 5, in persona del Direttore di Area Vawa 5 pro-, in qualita di Titolare dei Trattamento dei
deti personali relavivi alle artivit istituzionali di competenza, considerato che:

- latfivita & prestazioni di righilitezione effettuata dalla Struttura sopracitata (di seguito Ditta o Responsabile), in
persona del suo legale rappreseniante p.t., comporta anche i tratteraento &i dati personal,

- PASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valuiawo che sotte il profilo della siTuttyrazione,
dell organizzazione di mezzi & uomini, delle conoscenze, delle competenze e del know how, la Ditta possiede
vequisiti di affidabilits, capacith ed esperienza tali da garantive, cor ia sotfoscrizicne del presente atto, i piend
rispetic delle vigenti disposiziont in materia di matiamento dei dati personali, ivi compreso it prefito delia sicurezza;

ai sensi € agi effetti dail’ar 28 del Regolamento (UE) 2016/679 cor: if presenie atio, parte integrante di predetto rapporto,
|

farmalmente
NOMINA

ta Ditea, ir. persona del suo legale rappresenmante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento dei dati personali
{rattati per lo svolgimenio del servizio come affidato e nei limiti delloggetto del contratto sopra indicato, nel rispetio della
vigente normativa i maieria di protezione del dati personaii.

Con P'adesione al presente atto, moltrs, il Responsabile dichiara 2 garantisce di svolgere la propria attiviz di trattamento di
¢ati personali coa le capacith, 'espatienza e Uaffidabilits tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti disposizioni in
materie di trattaments 3i dati personall, tvi compreso it profilo relativo alla sicurezza,

L2 natura & ie finalitd del gattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte nel contratio di cui il presente
alio 3 parte integrante. Resta fermo il divieto, per il Responsabile, di ntitizzare | dati personali tratiatl per conto del Titolare
per perseguire finalita differenti rispetio a quelle delineate da questvliimo, saive comunicazione scritts al Titolare, che ne
autorizzi if Giverso fine. Rimane inteso che, qualora i1 Responsabile determini finalitd e mezzi di fraftamento differenti ¢
ulteriori rispetio & guellt individuati dalla convenzions, quest agird in veste di Titolare del trattemento di tali dati, con le
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comseguenze (F natura mmministrativa @ civilistica previste della normativae vigente in materia di protezione del dati
personali.

5

[t Responsabile doved ettenerst alle iszuzioni dei Titolare che seguono ¢ aile relative integrazioni che potranno iniervenire
el corso del repporte contrattiaie.

ISTRUZICN PER L RESPONSAEBILE
Neil'amoite detle ativith di tratiamento effidare con la Nomina 2 Responsabile, vengono sotto riportate ie istruziond a ci
deve atienersi il Responsabile el corso del travtamento dei dati person ali per corto del Titolare, in conformita atle normative
viganti sulla protezione dei dat! persopaki.

T AFFIDABILITA £ ADEMPIMENT! DEL RESPONSABILE

. Garantire 'a riservatezze defle informazioni, dei documenti e degh 2fd amministrativi di cui abbin contscenza
durame 1"esecurisne de servizio;

. Teamare efo wilizzars § dati esclusivamente per ie finaliid connesse allo svolgimento dei servizio oggetto del
soniretto, con divieto i qualsiasi altra diverse utilizzazione/trattamento;

- Svolgere un’gnalisi dei riscal in conformita a goeno previsto dalla vigente normative;

- Adortare preventive misure di sicurszza volie ad eliminars o, almeno, a ridurre al minimo, qualsiasi rischio zila
risarvatezza, disponibilid e integritd dei dast come, per €s. cischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dei dati
tratigti, 4 sccesso pon autorizzato al datt, di iratfamento Hon consentito 0 non conforme alla normativa;

- Adottare ¢ rispetiare tutte Je misure tecriche e organizzaiive adeguzte a garantire la totela dei diriti deil"interessato
nonché a soddisfare i requisiti del wratiamento richiestl dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, 2 seguito di
Auove rorme conceraenil le misure ¢ sicurszza, risaltasss necessario un adeguamento deife stesse, il Responsabile
ssterno dovra provvedsrs, vigl termini di legge. 2] relativo adeguamento: ‘

- Nominare gH autorizzat] al tratiamente, provvedere alla foro formaziong in merilo alla cotretta apphicazions delia
narmariva in materia & protezione dei dati, iswuirh sulla natura confidenziale dei dati persomali trasmessi
dai’ASiJR MARCHE e degli obblighi del Responsebile esterno det trattamento oltreché suilz operaziom da
vompiere affinché il wastamento avvenga in confermite di legge, per gii scopi ¢ le finalita previsic nel contratto ¢
nel dspetio delle misure di sicurezza di cul 2l punto orecedente ¢ delle disposizioni impariite daii’ASUR
MARCIHE;

. Tenenco conto dello staro defl’arte e dai costh i attuazione, nonche delle categorie dei watiement] effetiuati per
conto del Tioiave, cowne angie del rischic di varia probabilita € gravitd per i dirni ¢ e siberta degii inzereasali,

wre lecniche € crganizzative adoguate & garaniive un Sivally di sicurezza adeglic at rischin, come,

Ay tonad 0T » deiia lisia acgh Anuninisratori ¢ Sistema nominati e delia relativa funziene,
chae snepans inoegratl pelic attivitd di sLDDOIo, insnienzinge o sgglornanmanto;
) Le conlurmits alle procedure terniche & Operalive previste dot Titolere corae la procedura d: gesiicne

evern:ai daa breach; :

- vigilere sulle corretia osservanza delle istruziem impartite agil autorizzati, Wdipendenieients daliz Tunzione
iavorative

- Rispettars e istruzioni impartite dall’ASUR MARCHE, le procedure in materia di protezione dei dati, le progedure
in caso di tramamenti informatizzati € Je procedure IT adottate dall’ASUR MARCHE. Resta inteso che il
Responsebile esterne nominato £ |'unico responsabile in caso di trattamento illecito o non corretto dei dati  in tal
senso si impégna & garsntire € manlevare PASUR MARCHE dei danni efo pregindizi che possano su (quesio
ricaders in conseguenza di pretese di terzi e/o dei titolari dei dati. Il Rasponsubile esterno ¢ responsabile ai sensi
dall'art. 2049 del Codies civile anche del danni arrecati dai propri autorizzati,

- Costituire il registro dei trattamenti-svolti &, se richissto dall’ ASUR MARCHE, trasmettérne copia in relazione al

rattement] svolti per suo cont) |

\Verificare annuaimente lo stato df applicazione della normariva in materia di profezione dei dati personali;

L
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- Adempiere agli obblighi refativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali anche
depo che Vincarico € siato portato & termine 0 Tevocato;

- Colaborare, su richiesta dell’ ASUR MARCHE, rello svolgimento della Valutazione d'Impaito sulla Protezione dei
daii e nei rapporti con I’Autorita Garante, secondo quanto previsto dagli Artt, 35 e 36, Regolamento (UE)
2016/679;

- Consentire all’ ASUR MARCHE periodiche verifiche dei rispetio delis presenti disposiziont.

2 COMUNICAZIONY AL TITOLARE

- Comunicare fempe"\ﬁvaﬁe‘l{e 2P ASUR MARCHE le eventuali richieste degli Interessati in reiazione all’esercizio
dirityi previst dagh Arg, 13-22, Regotamento (UE)} 2016/679, in merito a informazioni connesse ai treftamenti
SVOIT D2r SuG COnto;

Comunicare termnpestivamente all’ASUR MARCHE ogni viclazione delia sicurezza di dati personali di cui via
Yenuio & Conosceiize, seconde guanto previsto daghi Ant. 33 e 34, Repolamento (UE) 2016/679;

- Avvisare, temipestivaments, PASUR MARCHE in caso di ispezioni o richiesie di informazioni, documenti o aliro,
da perte dail’ Autorita Garante, In merito ai trattamentl effettuati per ' ASUR MARCHE;

- Fornire alP ASUR MARCHE, su semplice richiesta ¢ secondo le modalisd dalio stesso indicate, i dati e le
informazioni necessar! per consentire Papprontamento di idonez difesa in eventuali procedure relative al
trattamento del datl personall connessi all’esecuzione del conwatto pendenh avanti all’Autoritd Garante o
ail” Auterita-Givdiziaria.

i NOMINA DI SUB-RESPONSASILY

L°ASUR MARCHE autorizza 1 Responsabile ad avvalersi di altri Respousabili del irattamento {di seguito: Sub-
responsabiii}, saivg I'obbligo del Responsebile di comunicare, a richiesta, § dettagli relativi al trattamenti effeituar dal Sub-
resnonsabile, nonche 00'1}i cambizmento refative ali’aggiunta o alia SGSdE-.J.ZiGue di abtri Sub-rzsponsabiit net rispette di
quenlo previsie deii’art, 28 co.3 Regolamento (UE) 2016 679

i Responsabile garan;zscv al Titolare de} tratamento il rispetto defl’art. 28 ¢o.4 Regolamento {UE} 2016/679 =, nello
grecifico:

- che it Sub-responssbile sia in grado di assicurare i livello di protezione dei dati personali del Titolare, ponendo in
amo ie misure iscniche ¢ organizzative idonee o soddisfare | requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in maieria di
prosezione dei dati personali, nonché quante previsto dal presente Atto nel confronti det Responsabile principale dei
trafanisnto;

- che, gualore un Sub-responsabile ometia di adempiere ai propri obblighi in materia di protezicne dei dati personali,
il Responsabile conserva nei confronti del Tiiolare la piena responsabilifd in relazione agli obblight imposti dal
oresente atio.

£, DIVIETE

-~ 1 Responsabile non pud Lattare, trasferire, modificare, correggere o alterare 1 dati personaii del’ ASUR MARCHE,
né comunicarii e/o divuigarli a terzi, se non in conformita alle istruzioni scritte, a meno che ¢id non sia richiesto
dail’UE o dalie ieggi dello Stato Membro a cui & soggetto il Responsabile. In 1ale caso, it Responsabile dovra
informare di ¢id PASUR MARCHE prime di procedere a tale trattamento, attenendosi comungue alle istruzioni
impartiie, per ridurre sl minimo "ambito di diffusione;

- E fatto guindi divieto al Responsabite esterno di eseguire gualsivoglia aliro tipo di trattamento che non sia attinente
atlo scopo dei servizi offerti e/o effettuare copie dei dati persoralt se non specificataments previsto dal coniratto o
aurorizzaic dat Tiolare o per le niecessarie anivita legate alla sicurezza dei dati {backup);

- Astenersi dal diffonders efo comunicare i dati al di fuori del casi eventmalmente previsti nel confraito o
indispensabili per Padempimento dello sfesso,

5. VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI
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Le narti danno atic ¢ accettano la vigenza e vincolativit delle disposizioni del presenie Atto fino alla scadenza, risoluzione
ed esistenza della convenzione esistente tra il Tiiolare del wattamento e i Responsabiie del servizio oggetto della
convenzione. La violazione di cualsiasi disposizione det presente Atto, da parte di entrambi | firmatari, costituisee
violazione sostanzizle del contratto, accordo, convenzions sottoscritta tra ¢ parti, e pud essere causa di risoinzione delia
siessa, ove ng sussisiane i requisiti di fegge.

Al termine delic stasso dovranno cessars tutte le operazioni di fratamento.

Conseguentemente la Ditta, ai momento deila cessazione del contrato, dovrd immediatamente provvedere zlla definitiva
eliminazione dal propric sistema informativeo, ¢ dai propri archivi cartacei, dei dati tratiati, dandone conferma per iscritto al
p——

Titolars

Oualora sussistano incongrusnzé sostanziali tra fe disposizioni contenute nel presente Atto e quelle risultanti dalla
convenzione vigenie ra ie parti, devomo considerarsi prevalenti le disposizioni contenute nel presente Afto, per quanio
riguarda gl obblighi imposti alie parti in materia di protezione dei dati personali e di mitela degli Interessati coinvolti nei
traffamenti svolti ver conte cel Titolars,

Aseoli Piceno i
Per presa visione ¢ acceftgzions integrale del presente documento;
it Rappreseniznis del Titnlere del rattzmento dati personall

I} Rappreseniante della socista Responsabile dei dati personali

Ascoll Pizeno .o e
DER LA STRUTTURA PRIVAT: ASUR JAREA VASTA N3
iLLEGALE RAPPRESENTANTE IL DIRETTORE

Digtt. Enrico Brizieli Dott. Cesare Mitani
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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: Recepimento accordi anni 2019, 2020 e 2021 tra Area Vasta n. 4 di Fermo e

“Comunita’ di Capodarco di Fermo”, “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelii” e
“Centro di Riabilitazione Mortessori” per 'erogazione di prestazioni riabilitative.

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 predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il
presente aito;

VISTA [D’aitestazione del Tl Direttore £f. della U.O.C. Supporto all’Area Contabilitd Bilancio e Finanza, -
Dott. Luigi Stortini; '

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Sanitario € del Direttore amministrativo, ciascuno per quanto di
rispettiva competenza; '

-DETERMINA-

1. di prendere atto ed approvare quanto esposto nel documento istruttorio, che costituisce parte
_ integrante e sostanziale del presente atto;

2. di prendere atto delle Delibere di giunta Regionale n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1264 del 05.08.2020,
con cui vengono recepiti degli accordi tra la Giunta Regionale delle Marche con ARIS Associazione
Religiosa Istituti Socio Sanitari - Marche;

3. di dare atto che gli schemi di accordi con efficacia per gli anni 2019, 2020 ¢ 2021 con i centri di
riabilitazione associati ARIS accreditati ¢ con sede nel territorio regionale che si vanno ad approvare
con il presente provvedimento sono stati redatti sulla base degli accordi raggiunti dalla Regione
Marche, recepiti con Delibere della Giunta Regionale n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1264 del
05.08.2020, che devono intendersi qui integralmente richiamate € trascritte;

4. di approvare e recepire gli schemi di accordi contrattuali allegato al presente atto per gli anni 2019,
2020 e 2021 con i rappresentanti delle strutture “Comunita’ di Capodarco di Fermo®, “Azienda
Socio Sanitaria G. Mancinelli” e “Centro di Riabilitazione Montessori” nei termini di cui agl
schemi contrattuali allegati al presente atto da intendersi parti integranti formali e sostanziali dello
stesso;
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di delegare appositamente il Direttore pro-tempore dell’ Area Vasta n. 4 di Fermo alla sottoscrizione
degli accordi di cui al punto precedente;

di defimire, per ciascuna struttura, i tetti annuali economici insuperabili per Iattivitd ordinaria,
relativamente agli anni 2019, 2020 e 2021, come indicati nella tabella riepilogativa di seguito
riportata :

Risarse complessive al netto delle risorse per VEta evoiutiva.

Struttura Tipologia Budget 2019 Budget 2020 Budget 2021

Comunita di Capodarco

Area Riabilitazione Extraospedaliera

: i €1.176.742,00 | €1.176.742,00 | €1.176.742,00
residenziale

Area Riabilitazione Semiresidenziale e

. €1.582.323,00 | €1.582.323,00 | €1.582.323,00
Ambulatoriale

Area Riabilitazione Extraospedaliera

. ) 0 . €1.315.196,00 | €1.315.196,00 | €1.315.196,00
Azienda Socio- residenziale

Sanitaria
G. Mancinelli Area Riabilitazione Semiresidenziale e

. £ 23.150,00 € 23.150,00 € 23.150,00
Ambulatoriale

Centro Montessori Area Riabilitazione Semiresidenziale e €992.683,00 | €£992.683,00 | €992.683,00
Ambulatoriale

di dare atto del fatto che, per il Centro “Comunita di Capodarco di Fermo”, la Regione Marche
ha previsto il riconoscimento della somma aggiuntiva di € 324.529,36 a fronte delle prestazioni
erogate LEA, conseguentemente 11 budget globale annuale assegnato all’Area Riabilitativa
extraospedaliera residenziale di detta struttura privata ¢ pari ad € 1.501.271,36.

di dare atto del fatto che, per quanto di rilievo relativamente al progetto riabilitativo
ambulatoriale rivolto all’etd evolutiva, la DGR n. 1668 del 30.12.2019 ha ampliato la fascia di
etd da 0-6 anni a 0-18 anni per garantire una copertura assistenziale nelle varie fasi di sviluppo
del minore sulla base delle liste di attesa dei singoli CAR convenzionati; alla sottostante tabella
s1 riportano le risorse aggiuntive destinate all’Eta Evolutiva per il periodo di riferimento del
presente atto per le strutture coinvolte in base alla DGR n. 1668/2019:

2019 2020 2021

Centro Comunita di Capodarco € 29.538,00 | € 36.102,00 | € 39.384,00

Centro di Riabilitazione M. Montessori | € 67.828,00 | € 54.084,00 | € 103.930,00

di stabilire che:
a. le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalle strutture private sono previste
dalla D.G.R. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito e dalle
altre disposizioni normative regionali o nazionali vigenti;
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b. per i pazienti che verranno ricoverati presso le Unith RSA Disabili (RD3) e
semiresidenziali (PRF.6/SRDis1) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al

20% di quanto attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting

assistenziale idoneo, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconoscera un

maggiore importo calcolato sull’effettiva necessita assistenziale;
¢. il maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019

10. di prendere atto del contenuto della DGR n. 1264 del 05,08.2020, con la quale sono state ridefinite
temporaneamente, a causa dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe per le prestazioni
riabilitative in regime domiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di cui alla Tabella B della
DGR n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni
semiresidenziali, come segue:

a. rideterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un incremento
pari al 20% comunque entro i limiti delle risorse gia assegnate all’ ASUR per I’anno

2020:

- limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale e ambulatoriale, previa verifica da parte del’ASUR
dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni semiresidenziali;

- limitatamente al periodo dal 01.06.2020 al 31.12.2020;

b. determinare la tariffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella relativa al regime

ambulatoriale, per il periodo dal (1.03.2020 al 31.12.2020;

11. di dare atto del fatto che i costi derivanti dal presente atto risultano gia registrati ai conti economici
della contabilita generale nel bilancio Asur Marche degli esercizi 2019 e 2020, mentre per 1’anno
2021 saranno resi compatibili con il budget provvisorio 2021 assegnato con Determina del Direttore
Generale Asur n. 395 del 27.07.2021, come meglio esposto nel documento istruttorio, a cui si rinvia;

12. di stabilire che la responsabilita della vigilanza e del controllo delle prestazioni oggetto del presente
provvedimento & attribuita al Direttore del Distretto Unico;

13. di dare atto sia del fatto che gli accordi allegati saranno adeguati, se necessario ricontrattati, qualora
dovessero sopraggiungere ed intervenire diverse o ulteriori disposizioni a livello regionale o
nazionale in merito, sia del fatto che gli stessi continuano a valere — in base a quanto previsto dal
comma 5 dell’art. 20 della LR. n. 21 del 30.9.2016 — fino alla stipula dei nuovi accordi,
compatibilmente con i vincoli di programmazione economico-finanziaria stabiliti a livello regionale;

14. di dare atto che la presente Determina non ¢ sottoposta a controllo regionale ai sensi dell’art. 28
della L.R. 17.7.1996, n. 26, cosi come modificata dalla L.R. 11.11.2013, n. 36;

15. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della LI.R. 26/96 € s.m.1.

|

IL DIRETTORE AMMINJSTRATIVO IL DIRETTORE SANITARIO £f.
_ g0 (Dott. Remp'\@& ighanesi)
I b F
IL DIRETTORE GENERALE | \
(Dott.ssa Wadia Stgrti)
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La presente determina consta di n. 75 pagine di cui n. 59 pagine di allegati che formano parte integrante della stessa.

« DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

Area Vasta n. 4 di Fermo
U.0.C. Direzione Amministrativa Territoriale

NORMATIVA DI RIFERIMENTO

L. 27.12.1997, n. 449;
D. Lgs. n. 502 del 30.12.1992;
D.P.C.M. 29.11.2001;
D.P.CM. 12.01.2017,;
L.R. n. 13 del 20.06.2003 s.m.i.;
L. R. n. 21 del 30.09.2016;
D.G.R. n. 1291 del 17.11.2014;
" D.G.R. n. 709 del 09.06.2014;
D.G.R. n. 1011 del 09.07.2013;
D.G.R. n. 1195 del 02.08.2013;
D.G.R. n. 1259 del 09.09.2013;
D.G.R. n. 1064 del 22.09.2014,
D.G.R. n. 1331 del 25.11.2014;
D.G.R. n. 1668 del 30.12.2019,
D.G.R. n. 1264 del 05.08.2020;
D.G.R. n. 1467 del 18.11.2020.

S & & ¢ 0 & & & @ B 0 & 6 9 @
=
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MOTIVAZIONE

La L. 27.12.1997, n. 449 all’art. 32 stabilisce che “Le regioni, in attuazione della
programmazione sanitaria ed in coevenza con gli indici di cui all’articolo 2, comma 5, della
legge 28 dicembre 1995, n. 549, e successive modificazioni, individuano preventivamente
per ciascuna istituzione sanitaria pubblica e privata, ivi compresi i presidi ospedalieri di
cui al comma 7, o per gruppi di istituzioni sanitarie, i limiti massimi annuali di spesa
sostenibile con il Fondo sanitario e i preventivi annuali delle prestazioni, nonchée gli

indirizzi e le modalita per la contrattazione di cui all’articolo 1, comma 32, della legge 23
dicembre 1996, n. 662",

Il D. Lgs. 30.12.1992, n. 502 e s.m.i. all’art. 8 bis recita “I. Le regioni assicurano i livelli
essenziali e uniformi di assistenza di cui all’articolo 1 avvalendosi dei presidi direftamente
gestiti dalle aziende unita sanitarie locali, delle aziende ospedaliere, delle aziende
universitarie e degli istituti di ricovero e cura a carattere scientifico, nonché di soggetti
accreditati ai sensi dell articolo 8-quater, nel rispetto degli accordi contrattuali di cui
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all’articolo 8-quinquies. 2. I cittadini esercitano la libera scelta del luogo di cura e dei
professionisti nell’ambito dei soggetti accreditati con cui siano stati definiti appositi
accordi contrattuali. L accesso ai servizi e subordinato all’apposita prescrizione, proposta
o richiesta compilata sul modulario del Servizio sanitario nazionale.”.

LaL.R. n. 13 del 20.06.2003, cosi come novellata dalla L.R. n. 17/2011 — Riorganizzazione
del “Servizio Sanitario Regionale” — all’art. 3, comma 2, punto “0” dispone quanto segue:
“La Giunta regionale, in particolare: [...] definisce, ai sensi dell’articolo 23 della legge
regionale 16 marzo 2000, n. 20 (Disciplina in materia di autorizzazione alla realizzazione e
all’esercizio, accreditamento istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e
socio-sanitarie pubbliche e private), gli accordi quadro con le organizzazioni di categoria
relativi alla conclusione dei contratti di cui all’articolo 8-quinguies, comma 2, del D. Lgs.
30 dicembre 1992, n. 502 (Riordino della disciplina in materia sanitaria a norma
dell’articolo 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421)”.

Il primo comma dell’Art. 20 della L.R. n. 21 del 30.9.2016 stabilisce che “La Regione e gli enti
del SSR definiscono accordi con le strutture pubbliche e stipulano contraiti con i soggetti
privati accreditati, anche mediante intese con le loro organizzazioni rappresentative a livello
regionale. In particolare, la Regione puo stipulare accordi a livello regionale con le
organizzazioni rappresentative dei soggetti accreditati e gli enti del SSR stipulano gli accordi
con i singoli soggetti privati accreditati per la fornitura di prestazioni”.

La Giunta Regionale, nell’ambito delle proprie competenze ed in ottemperanza alle normative
sopra ricordate, adotta gli atti di programmazione sanitaria e le direttive per la contrattazione dei
piani delle prestazioni tra Aziende sanitarie e strutture accreditate,

La Giunta Regionale delle Marche, con Delibera n. 1668 del 30.12.2019 — che deve
intendersi qui integralmente richiamata e trascritta — ha recepito ’accordo raggiunto dalla
Regione Marche con le Case di cura Private di riabilitazione ARIS accreditate e con sede
nel territorio regionale, per gli anni 2019, 2020 e 2021, riportato nell’allegato “1” dello
stesso provvedimento, stabilendo, altresi, che 1 valori indicati nell’accordo sono ricompresi
nelle risorse assegnate all’ Asur per 1’anno 2019 e che sarebbero stati ricompresi nel budget
assegnato all’ Asur per gli anni 2020 ¢ 2021.

Con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1264 del 05.08.2020 ¢ stato approvato, a
causa dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, lo schema di accordo quadro
temporaneo, con efficacia dal 01.06.2020 dal 31.12.2020, tra la Regione Marche e
I’“Associazione Religiosa Istituti socio-sanitari” (A.R.1.S.) — Delegazione regionale Marche,
come da allegato “1” alla stessa delibera.

L’accordo di cui al punto precedente, stante I’emergenza sanitaria da Covid-19, ha, tra
I’altro, ridefinito con efficacia esclusivamente limitata al periodo 01.06.2020 - 31.12.2020
le tariffe riportate nel medesimo allegato “1” del provvedimento regionale ¢ vanno
temporaneamente a rideterminare quelle di cui alla tabella “B” della DGR n. 1668/2019.
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I Centri di Riabilitazione, attraverso le proprie strutture, erogheranno prestazioni di
nabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilitd fisiche, psichiche, sensoriali in
favore di pazienti residenti nell’ambito territoriale dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, nonché di
pazienti residenti in ambiti di altre Aree Vaste della Regione Marche le cui prestazioni, a carico
del S.S.R., vengono liquidate dall’Area Vasta n. 4 di Fermo in regime di mobilitd sanitaria
attiva, con la dotazione di posti letto tempo per tempo stabilita dalla Regione Marche tramite i
Decreti di accreditamento,

Nell’accordo che ceoinvolge la “Comunitd di Capodarco di Fermo” relativamente alle
prestazioni riabilitative domiciliari a pazienti affetti da SLA, a causa del fatto che la
medesima Comunita risulta essere un centro di riferimento almeno per la popolazione dell’ Area
Vasta n. 4 di Fermo, per quanto riguarda 1’attivitd riabilitativa per i pazienti affetti da tale
patologia, si é stabilito e concordato quanto segue:

- tali prestazioni hanno priorita assoluta rispetto a tutti i trattamenti riabilitativi;

- ogni richiesta di inizto e/o modifica di trattamento domiciliare dovra essere formalizzata

con una comunicazione al Direttore del Distretto;

- per ogni accesso domiciliare dovra intendersi (anche economicamente) un trattamento

equivalente a due prestazioni ambulatoriali;

- su tale settore si effettueranno verifiche periodiche con cadenza massima semestrale.

La situazione relativa alla dotazione di posti letto oggetto di convenzionamento con il S.S.R. dei
centri di riabilitazione convenzionati con I’Area Vasta n. 4 di Fermo sono i seguenti, come
emergono anche dalla “Tabella A” — Quadro sinottico della distribuzione atiuale dell offerta
dei posti letto extraospedalieri” della DGR n. 1668 del 30.12.2019:

“Comunita di Capodarco di Fermo”, situata in Via Vallescura, 47, Comune di Fermo,
ricomprese le strutture diversamente nominate € locate che fanno capo alla medesima
Comunita:

o 1n regime residenziale, con una dotazione di n. 45 posti letto come di seguito

suddivisi, in conseguenza del nuovo assetto organizzativo:
e n. 15 pl. di PRF3 — RD3 (Residenze Sanitarie Assistenziali disabili);
e 1. 30pl di PRF2 - RD1.3 (Residenze Riabilitative, estensiva protetta);

o inregime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti;

o inregime semiresidenziale, presso la Comunita S. Andrea, con una dotazione di n. 10
postt (PRF6});

o In regime semiresidenziale, presso il Centro Socio Educativo Riabilitative “Comunita
Santa Elisabetta”, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6);

o “Centro Ambulatoriale di Riabilitazione”, situata nel Comune di Porto San Giorgio
(FM), Via Cotechini n. 40, per I’erogazione di prestazioni di riabilitazione in regime
ambulatoriale;

o “Centro Ambulatoriale di Riabilitazione”, situata nel Comune di Fermo (FM), Via
Vallescura n. 47, per I’erogazione di prestazioni di riabilitazione in regime
ambulatonale.
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- “Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli”, sitvata in Via Santa Maria Novella snc in
Montelparo (FM):

© inregime residenziale:
e n. 15pl di PRF3 - RD3 (Residenze Sanitarie Assistenziali disabili};
e n. 15p.l di PRF2 - RD1.2 (Residenze Sanitarie Riabilitative, estensiva);

o in regime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6/SRDisl Centro
Diumo per Disabili psico-fisico-sensoriali).

- “Centro di riabilitazione M. Montessori”, situato in Contrada Campiglione di Fermo
59/B, Comune di Fermo;
o 1in regime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6/SRDisl Centro
Diurno per Disabili psico-fisico-sensoriali);
o Centro Ambulatoriale di Riabilitazione, per I’erogazione di prestazioni di
riabilitazione in regime ambulatoriale;

Resta inteso che le Strutture private devono essere autorizzate ed accreditate dalla Regione
Marche e, pertanto, devono possedere 1 requisiti di autorizzazione e di accreditamento vigenti al
momento della sottoscrizione dell’accordo che si approva con il presente atto ¢ devono
mantenerli per tutta la durata di esso, pena la risoluzione del contratto stesso, dovendo
comunicare con immediatezza qualunque mutamento di autorizzazione o accreditamento.

Gli schemi di accordi di cui s1 propone |'approvazione con il presente atto, essendo in
esecuzione dell’accordo regionale approvato con Determina n. 1668 del 30.12.2019, che ha
efficacia per gh anni 2019, 2020, 2021, producono 1 propri effetti per il medesimo periodo.

La regolamentazione regionale di tutte le prestazioni erogate e/o da erogare e dei relativi tetti
economici potra essere oggetto di annuale revisione, in considerazione anche delfla possibile
modifica, in sede di Conferenza delle Regioni e delle Province Autonome, det criteri di riparto
del Fondo Sanitario Nazionale, della regolamentazione della mobilitd sanitaria ¢ dei relativi
abbattimenti, nonché degli Adempimenti LEA, oltre ad eventuali specifici accordi in materia
definiti in sede di Conferenza Stato-Regioni.

Per quanto non previsto e disciplinato negli schemi di accordo allegati alla presente, si rinvia,
anche ai fimi dell’interpretazione degh stessi, alle previsioni contenute nell’accordo regionale di
cui all’Allegato 1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019 e, per quanto di rilievo, alla DGR n. 1114
del 29.09.2017 relativamente al progetto riabilitativo ambulatoriale rivolto all’eta evolutiva per
la fascia di eta 0-6 anni.

Circa 1l progetto relativo all’eta evolutiva, la DGR n. 1668 del 30.12.2019 ha amphato la fascia
di eta da 0-6 anni a 0-18 anni per garantire una copertura assistenziale nelle varie fasi di
sviluppo del minore sulla base delle liste di attesa dei singoli CAR convenzionati, estendendo,
cosi, il progetto iniziale.

Nella sottostante tabella si riportano le risorse destinate all’Eta Evolutiva per il periodo di
riferimento del presente atto per le strutture coinvolte in base alla DGR n. 1668/2019:
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2019 - 2020 2021

Centro Comunita di
Capodarco
Centro di
Riabilitazione M. € 67.828,00 | €94.084,00 | € 103.930,00

Montessori

€29.538,00 | €36.102,00 | € 39.384,00

Le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalle strutture private sono previste dalla
D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito e dalle altre
disposizioni normative regionali o nazionali vigenti.

Le prestazioni erogate verranno retribuite, nei limiti dei tetti di spesa fissati in attuazione della
D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, con le richiamate tariffe vigenti,

Al Centro di Riabilitazione, per accordo fra le parti, non viene applicato il rimborso forfettario
per "onnicomprensivita della tariffa.

Consegue che tutte le prestazioni aggiuntive al trattamento riabilitativo e necessarie al
soddisfacimento della totalita dei bisogni sanitari dei soggetti ricoverati vengono erogate
direttamente dall’Area Vasta n. 4 di Fermo secondo i normali percorsi di accesso alle
prestazioni, ivi compresa I’assistenza di Medicina Generale, per la quale trovano applicazione
gl accordi collettivi con 1 Medici della categoria, ivi comprese le modalita assistenziali previste
dal vigente A.LR. per il sistema della residenzialita.

In caso di assenza temporanea dei pazienti della struttura privata in regime di degenza
extraospedaliera, verra applicato 1’art. 17 del “Modello di convenzione” di cui all’ “Allegato -
17 approvato con la DGR n. 1729 del 29.11.2010.

E in facolta della strattura privata mantenere il posto, senza alcun obbligo di pagamento a carico
dell’Area Vasta n. 4 di Fermo della retta giornaliera di presenza, per periodi superiori a quelli
previsti.

Vi ¢ obbligo per la struttura di dare comunicazione immediata dell’assenza (per malattia o
volontaria) al Direttore della Macroarea Distretto (a mezzo fax, PEC o posta elettronica).

Viene riconosciuta una remunerazione tariffaria delle giornate associate alla prova di
domiciliazione per il reinserimento del paziente nella vita quotidiana, pari al 70% della
corrispondente tariffa pro die dei codici 56 e 75.

La prova di domiciliazione viene documentata nella SDO in corso di ricovero e viene distinta
dall’assenza temporanea per la quale, invece, non viene riconosciuto alcun emolumento
' economico. :

Per i pazienti che verranmo ricoverati presso le Unitd RSA Disabili (RD3) e
semiresidenziali (PRF.6/SRDis1) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al 20%
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di quanto attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting assistenziale
idoneo, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconosce un maggiore importo
calcolato sull’effettiva necessita assistenziale,

Il maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.

Per perseguire I’obiettivo di diminuire le liste d’attesa in etd evolutiva presenti nei CAR
accreditati, a parita di risorse, st procedera alla dimissione dei pazienti che hanno raggiunto
obiettivi definiti nei rispeftivi piani terapeutici riabilitativi individuali,

Al raggiungimento degli obiettivi presenti nei PTRI gli stessi saranno seguiti dall’UMEE che
procedera ad effettuare 11 monitoraggio fino alla conclusione del percorso scolastico. Qualora
I’Area Vasta non fosse in grado di attivare 'UMEE per il monitoraggio degli esiti degli
interventi riabilitativi eseguiti in ambito scolastico, si provvedera alla copertura dei costi di tale
intervento con risorse finalizzate che non rientrano nelle risorse assegnate nell’accordo
approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.

Qualora le norme nazionale applicabili subissero modifiche, le stesse saranno automaticamente
recepite ed applicate nell’accordo tra la struttura privata di riabilitazione ¢ I’ Area Vasta n. 4 di
Fermo.

L’Area Vasta n. 4 di Fermo, in base alla DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce ai Centri di
Riabilitazione come tetto massimo di spesa a carico del Servizio Sanitario Regionale le somme
insuperabili di indicate nella seguente tabella, a fronte di prestazioni riabilitative erogate dalle
strutture private:

Risorse complessive al netto delle risorse per VEta evolutiva.

Struttura Tipologia Budget 2019 Budget 2020 Budget 2021

Area Riabilitazione
Extraospedaliera €1.176.742,00 | €1.176.742,00 €1.176.742,00

Comunita di residenziale

Capodarco Area Riabilitazione
Semiresidenziale e € 1.582.323,00 €1.582.323,00 € 1.582.323,00
Ambulatoriate

Area Riabilitazione
Extraospedaliera €1.315.196,00 | €1.315.196,00 €1.315.196,00

Azienda Socio- residenziale
Sanitaria ————
G. Mancinelli " Area Riabilitazione
' Semiresidenziale e € 23.150,00 € 23.150,00 € 23.150,00

Ambulatoriale

Area Riabilitazione
Centro Montessori Semiresidenziale e € 992.683,00 €992.683,00 € 992.683,00
Ambulatoriale

L’ Area Vasta n. 4 di Fermo potra, inoltre, definire specifici ulteriori accordi per la fornitura di
prestazioni di riabilitazione, qualora lo ritenesse strategicamente opportuno, purché tali
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prestazioni siano coerenti con la programmazione sanitaria regionale in materia, compatibili con
I’atto di fabbisogno vigente e finanziabili con le risorse assegnate.

Le prestazioni eccedenti quelle riferibili ad un tasso di utilizzo dei posti letto medio superiore al
100%, tenuto anche conto delle prestazioni erogate a residenti in altre regioni d’Italia, non
verranno in ogni ¢aso retribuite.

Nell’ambito degli accordi tra I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo e le singole strutture, avendo
valutato la necessita di garantire a pazienti in situazione di particolare gravita, specifiche
necessita assistenziali in maniera continuativa, verranno mantenute delle specifiche risorse per
le attivita assistenziali LEA, storicizzate in quelle assegnate ed aggiunte alla tabella sopra
riportata.

In particolare, per i1l Centro “Comunita di Capodarco di Fermo®, si prende atto del fatto che,
a seguito di specifica corrispondenza tra I’ Asur Area Vasta n. 4 di Fermo e la Regione Marche,
data la necessita di garantire a pazienti in situazione di gravita specifiche necessita assistenziali
in maniera continuativa, la Regione Marche ha previsto il riconoscimento della somma
aggiuntiva di € 324.529,36 a fronte delle prestazioni erogate LEA, conseguentemente, il
budget globale annuale assegnato all’Area Riabilitativa extraospedaliera residenziale & pari ad
€ 1.501.271,36.

Per le medesime motivazioni, per I’“Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli”, si prende atto
del fatto che la stessa, con decreto regionale n. 262 del 13.09.2019, & stata accreditata per
I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche,
psichiche e sensoriali in regime residenziale con una dotazione di 15 posti letto (cod. tipologia
PRF2Z RD 1.2 — cod. ORPS 604752) e dell’avvenuto trasferimento, disposto con la DGR
n. 1668/2019, del budget pari ad € 90.000,00 dall’area ambulatoriale all’area extra
ospedaliera, senza alcun incremento di risorse economiche.

In considerazione del fatto che gli accordi regionali con gli erogatori sono stati formalizzati
dalla Regione Marche solo nella seconda meta del 2019, la DGR n. 1668/2019 ha riconosciuto,
in favore dell’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, la facolta di distribuire, per gli anni 2019 e 2020,
la sommatoria det budgets relativt su 24 mesi.

Nell’ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei limiti del 15%, ad
eccezione della quota assegnata per attivitd ambulatoriale di cui al progetto Riabilitativo per
I’Eta Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse tra le attivitd anche di
differente livello assistenziale, previa intesa con ASUR/Area Vasta n. 4 di Fermo.

I tetti di spesa sopra assegnati sono definiti sulla base della D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019:
gli stessi saranno adeguati automaticamente a nuove disposizioni regionali che vengano
specificamente finanziate, oltre che alle previsioni che dovessero intervenire in base a normativa
o previsioni di indirizzo nazionale e regionale.

Gli accordi approvati con il presente atto saranno automaticamente adeguati, ovvero, se
necessario ricontrattati, qualora sopravvenuti accordi con le rappresentanze di categoria, ovvero
disposizioni regionali o nazionali, introducano innovazioni, in particolare se in relazione a
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modifiche delle tariffe vigenti, ristrutturazioni e modifiche dei posti letto e degli ambiti operativi
del Centro di Riabilitazione, ovvero diversi criteri per ’ammissione al Centro.

In coerenza con I’ultimo atto nazionale di cui all’ Accordo interregionale per la compensazione
della mobilita sanitaria, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo provvedera al riconoscimento ed al
pagamento dell’assistenza ai pazienti residenti nella Regione Marche provenienti
originariamente da altre regioni alle medesime modalita temporali degli altri pazienti assistiti.

Le parti concordano sul fatto che qualora la norma nazionale subisse modifiche, le stesse
saranno automaticamente recepite ed applicate nel rapporto tra di esse.

Come gia previsto nella D.G.R. n. 1438/16, i posti letto € le risorse che si rendano disponibili
per decessi o dimissioni di pazienti residenti nella Regione Marche provenienti originariamente
da altre regioni verranno riutilizzati per far fronte alla domanda di assistenza di pazienti
marchigiani presso le medesime strutture.

Circa la mobilita attiva ospedaliera la DGR n. 1668/2019 al punto 13 dell’accordo allegato
prevede che “Regione Marche ed ASUR ritengono opportuno individuare un tetto totale
insuperabile complessivo di prestazioni in mobilita attiva per le sole prestazioni di media e
bassa complessita (Prestazioni di riabilitazione cod. 56 delle strutture presenti nell’accordo)
per un importo pari ad € 1.362.900,00 valore concordato gia nel corso del 2018 con ASUR”.

Con la DGR n. 1264 del 05.08.2020 sono state ridefinite temporaneamente, a causa
dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe per le prestazioni riabilitative in regime
domuiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di cui alla Tabella B della DGR n. 1668/2019,
previa verifica dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni semiresidenziali.

In particolare, ¢ stato approvato, a causa dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, lo
schema di accordo-quadro temporaneo, dal 01.06.2020 dal 31.12.2020, tra la Regione Marche e
I” “Associazione Religiosa Istituti socio-sanifari ” (A.R.1.S.) — Delegazione regionale Marche,
ed ¢ stato dato mandato al’ASUR Marche di aggiornare i singoli contratti territoriali di
fornitura al contenuto dell’accordo-quadro temporaneo, dandone attuazione tenendo conto di
quanto gia previsto nella DGR n. 600/2020 con particolare riferimento alle prestazioni
riabilitative in regime semiresidenziale. '

E stato ritenuto opportuno:

¢ rideterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un incremento
pari al 20% comunque entro i limiti delle risorse gid assegnate all’ASUR per 1’anno
2020:

- limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale e ambulatoriale, previa verifica da parte del’ASUR
dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni semiresidenziali;

- limitatamente al periodo dal 01.06.2020 al 31.12.2020;
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o determinare la tariffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella relativa al regime
ambulatoriale, per il periodo dal 01.03.2020 al 31.12.2020.

Relativamente a tutti gli ulteriori elementi eventualmente non menzionati nel presente atto,
relativi alla regolamentazione del rapporto tra le strutture “Comunita di Capodarco di
Fermo”, “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli” e “Centro di Riabilitazione Montessori” ¢
I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, si fa rinvio alla Delibera di Giunta Regionale n. 1668 del
30.12.2019, integrata dalla Deliberazione di Giunta Regionale n. DGR n. 1264 del
05.08.2020 — che devono intenderst qui richiamate € trascritte — ed agli accordi raggiunti
dalla Regione Marche con le strutture private di riabilitazione ARIS accreditate che i
richiamati provvedimenti regionali hanno recepito ed a cui sono allegati.

Si attesta che 1 costi derivanti dal presente atto risultano gia registrati ai seguenti conti
economici della contabilita generale e nel bilancio Asur Marche degli esercizi 2019 e 2020:
n. 0505080111 “Acquisti di prestazioni di assistenza territoriale ambulatoriale riabilitativa
ex art. 26 Legge 833/78”, n. 0505090109 “Acquisti di prestazioni di assistenza semi-
residenziale riabilitativa ex art. 26 L. 883/78” e n. 0505100109 “Acquisti di prestazioni di
assistenza residenziale riabilitativa ex art. 26 Legge 833/78”; per I’'anno 2021 saranno resi
compatibili con il budget provvisorio 2021 assegnato con Determina del Direttore Generale
Asur n. 395 del 27.07.2021:

Competenza | Conto Co.Ge Descrizione conto Importo Riferimenti Aut./Sub.

Acquisti di prestazioni di assistenza
2021 0505100109 residenziale rigbilitativa ex art. 26 £2.816.467,36 | 85/3; 85/1-26-7-8-9-10
L. 833/78

Acquisti di prestazioni di assistenza
2021 0505090109 semiresidenziale rinbilitotiva ex art. | € 1.030.002,40 | 99/4; 99/1-2-3-5-6-7-8
26 1. 883/78

Acquisti di prestazioni di assistenzo
2021 0505080111 territoriale ambulatoriale €1.711.467,60 84/1-2-3
rigbilitativa ex art. 26 L. 833/78

Si precisa che, poiché la remunerazione delle prestazioni riguardanti 1’assistenza
semiresidenziale e quella ambulatoriale nella DGR n. 1668/2019 risulta ricompresa in un unico
budget, 1 costi sono stati suddivisi, in base allo storico degli anni precedenti, riservando, in via
previsionale, 11 40% delle somme assegnate alla remunerazione delle prestazioni del settore
semiresidenziale ed il restante 60% alla parte ambulatoriale, aggiungendo a quest’ultima le
risorse destinate al progetto per I’eta evolutiva.

Stante quanto sopra premesso, si sottopone alla valutazione del Direttore Generale dell’ Asur
Marche, ai fini dell’eventuale adozione, il seguente schema di determina;

1. di prendere atto ed approvare quanto esposto nel documento istruttorio, che costituisce parte
integrante e sostanziale del presente atto;

Impronta documento: 312789B63B500DATOBESDEGCESI BTA44A82C87852E, 8/01 del 01710/2021 A4V4PRCON D( L)



Numero Q$ Q_J Ijlag‘
b | | DI, 2021

marche

di prendere atto delle Delibere di giunta Regionale n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1264 de] 05.08.2020,
con cui vengono recepiti degli accordi tra la Giunta Regionale delle Marche con ARIS Associazione
Religiosa Istituti Socio Sanitari - Marche;

di dare atto che gli schemi di accordi con efficacia per gli anni 2019, 2020 e 2021 con i centri di
riabilitazione associati ARIS accreditati e con sede nel territorio regionale che si vanno ad approvare
con il presente provvedimento sono stati redatti sulla base degli accordi raggiunti dalla Regione
Marche, recepiti con Delibere della Giunta Regionale n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1264 del
05.08.2020, che devono intendersi qui integralmente richiamate ¢ trascritte;

di approvare e recepire gli schemi di accordi contrattuali allegato al presente atto per gli anni 2019,
2020 e 2021 con i rappresentanti delle strutture “Comunita’ di Capodarco di Fermo”, “Azienda
Socio Sanitaria G. Mancinelli” e “Centro di Riabilitazione Montessori” nei termini di cui agli
schemi contrattuali allegati al presente atto da intendersi parti integranti formali e sostanziali dello
- stesso;

di delegare appositamente il Direttore pro-tempore dell’ Area Vasta n. 4 di Fermo alla sottoscrizione
degli accordi di cui al punto precedente;

di definire, per ctascuna struttura, i tetti annuali economici insuperabili per I'attivitd ordinaria,
relativamente agli anni 2019, 2020 e 2021, come indicati nella tabella riepilogativa di seguito
riportata

Risorse complessive al netto delle risorse per 'Eta evolutiva.

Struttura Tipologia Budget 2019 Budget 2020 Budget 2021

Comunita di Capodarco

Area Riabilitazione Extraospedaliera

) . €1.176.742,00 | £ 1.176.742,00 £€1.176.742,00
residenziale

Area Riabilitazione Semiresidenziale e

) €1.582.323,00 |€1.582.323,00 | €1.582.323,00
Ambulatoriale

ArgaiRighj{itacomlE Steaospedaliara €1.315.196,00 | € 1.315.196,00 | € 1.315.196,00

Azienda Socio- residenziale
Sanitaria
G. Mancinelli Area Riabilitazione Semiresidenziale e

. € 23.150,00 € 23.150,00 € 23.150,00
Ambulatoriale :

Centro Montessori COA WA e Gl 0 €992.683,00 | €992.683,00 | €992.683,00
Ambulatoriale

7. di dare atto del fatto che, per it Centro “Comunitd di Capodarco di Fermo”, la Regione Marche

ha previsto il riconoscimento della somma aggiuntiva di € 324,529,36 a fronte delle prestazioni
erogate LEA, conseguentemente il budget globale annuale assegnato all’Area Riabilitativa
extraospedaliera residenziale di detta struttura privata € pari ad € 1.501.271,36.

di dare atto del fatto che, per quanto di rilievo relativamente al progetto riabilitativo
ambulatoriale rivolto all’eta evolutiva, la DGR n. 1668 del 30.12.2019 ha ampliato la fascia di
eta da 0-6 anni a 0-18 anni per garantire una copertura assistenziale nelle varie fasi di sviluppo
del minore sulla base delle liste di attesa dei singoli CAR convenzionati; alla sottostante tabella
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si riportano le risorse aggiuntive destinate all’Eta Evolutiva per il periodo di riferimento del
presente atto per le strutture coinvolte in base alla DGR n. 1668/2019:

2019 2020 2021

Centro Comunita di Capodarco €29.538,00 | €36.102,00 | €39.384,00

Centro di Riabilitazione M. Montessori | € 67.828,00 | € 94.084,00 | € 103.930,00

9. di stabilire che:

a. le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalle strutture private sono previste
dalla D.G.R. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito € dalle
altre disposizioni normative regionali 0 nazionali vigenti;

b. per i pazienti che verranno ricoverati presso le Unitda RSA Disabili (RD3) e
semiresidenziali (PRF.6/SRDisl) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al
20% di quanto attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting
assistenziale idoneo, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconoscera un
maggiore importo calcolato sull’effettiva necessita assistenziale;

c. 1l maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019

10. di prendere atto del contenuto della DGR n. 1264 del 05.08.2020, con la quale sono state ridefinite
temporaneamente, a causa dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe per le prestazioni
riabilitative in regime domiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di cui alla Tabella B delia
DGR n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni
semiresidenziali, come segue:

a. ndeterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un incremento
pari al 20% comunque entro 1 limiti delle risorse gia assegnate all’ ASUR per ’anno
2020:

- limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale e ambulatoriale, previa verifica da parte dell’ASUR
dell’applicazione della DGR 600/2020 per le prestazioni semiresidenziali;

- limitatamente al periodo dal 01.06.2020 al 31.12.2020;

b. determinare la tariffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella relativa al regime
ambulatoriale, per il periodo dal 01.03.2020 al 31.12.2020;

11. di dare atto del fatto che 1 costi derivanti dal presente atto risultano gia registrati ai conti economici
della contabilita generale nel bilancio Asur Marche degli esercizi 2019 e 2020, mentre per 1’anno
2021 saranno resi compatibili con il budget provvisorio 2021 assegnato con Determina del Direttore
Generale Asur n. 395 del 27.07.2021, come meglio esposto nel documento istruttorio, a cui si rinvia;

12. di stabilire che la responsabilita della vigilanza e del controllo delle prestazioni oggetto del presente
provvedimento ¢ attribuita al Direttore del Distretto Unico;,

13. di dare atto sia del fatto che gli accordi allegati saranno adeguati, se necessario ricontrattati, qualora
dovessero sopraggiungere ed intervenire diverse o ulteriori disposizioni a livello regionale o
nazionale in merito, sia del fatto che gli stessi continuano a valere — in base a quanto previsto dal
comma 5 dell’art. 20 della L.R. n. 21 del 30.9.2016 — fino alla stipula dei nuovi accordi,
compatibilmente con i vincoli di programmazione economico-finanziaria stabiliti a livello regionale;
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14. di dare atto che la presente Determina non ¢ sottoposta a controllo regionale ai sensi dell’art. 28
della L.R. 17.7.1996, n. 26, cosi come modificata dalla L.R. 11.11.2013, n. 36;
13. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.

Il Responsablle del Procedimento

Lorenzo Dlomedl

Il Direttore de a" U.0.C.
Direzione Ammmlstr iva Territoriale

Sulla base di quanto dichiarato dal Direttore dell’UOC Direzione Amministrativa Territoriale, si attesta
che i costi per gli esercizi 2019 e 2020 sono gia stati registrati nei conti della contabilita generale e nei
bilanci di competenza, mentre per I’anno 2021 si attesta la compatibilitd economica per ciascun fattore
produttivo ivi indicato rispetto al budget provvisorio 2021 assegnato all’Area Vasta n. 4 di Fermo con
Determina del Direttore Generale Asur n. 395 del 27.07.2021.

Supporto all'Area Controllo di Gestione Av4
Dott. Daniele Roc/l'?)xngente UOSD
RS

Il sottoscritto, vista la dichiarazione del responsabile del procedimento, attesta la corretta imputazione
della spesa al piano dei conti ed agli esercizi 2019, 2020 e 2021.

11 Direttore £.f. della
U.0.C. Supporto gllI’Area
Contabilita Bilancig e Finanza
Dott. Luigi tini
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- ALLEGAT! -

Copia degli accordi Contrattuali per gli anni 2019, 2020, 2021 con le strutture “Comunita’ di
Capodarco di Fermo”, “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli” e Centro di Riabilitazione
Montessori”.
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ACCORDO PER L’AFFIDAMENTO ALLA STRUTTURA PRIVATA
ACCREDITATA “COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO” DI UN PIANO DI
PRESTAZIONI RIABILITATIVE DA EROGARSI IN NOME E PER CONTO DEL
S.S.R. PER GLI1 ANNI 2019, 2020, 2021.

TRA

L’AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE — AREA VASTA N. 4 DI FERMO,
rappresentata dal Direttore, Dott. Roberto Grinta.

E

IL CENTRO “COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO” (successivamente citato
come “Centro di Riabilitazione” o “Struttura privata”), nella persona del Rappresentante
Legale Mons. Vinicio Albanesi, il quale, consapevole delle responsabilita penali dall’art. 76
D.P.R. 445/2000 e s.m.i., dichiara di non essere stato condannato con provvedimento
definitivo per reati che comportino I’incapacita a contrarre con la pubblica amministrazione
€ che non sussistono altre cause di incompatibilita previste dalla normativa vigente,

¢ per la stipula dei seguenti piani di prestazioni da valere per gli anni 2019, 2020, 2021.

1)

2)

3)

PREMESSO

che il Centro “COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO?” ¢ presente sul territorio
dell’Area Vasta n. 4 di Fermo - con struttura ubicata a Via Vallescura, 47 — 63900
Fermo (FM});

che il Servizio Salute della Regione Marche con Decreto del Dirigente della P.F.
“Accreditamenti” della Giunta Regionale delle Marche n. 322/AJR del 22,12.2014 ha
decretato 1’accreditamento senza prescriziont della struttura sanitaria denominata
“Comunita di Capodarco di Fermo” — situata nel Comune di Fermo — Via Vallescura, 47
— per I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di
disabilita fisiche, psichiche e sensoriali in regime residenziale con una dotazione di n. 45
posti letto, in regime semiresidenziale con una dotazione di n. 15 posti e prestazioni di
riabilitazione in regime ambulatoriale, con I’assegnazione della classe 5;

che con Decreto n. 229/ACR del 26.05.2016 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti”
della Giunta Regionale delle Marche ha dato atto che ¢ stato attestato il possesso dei
requisiti minimi, previsti dall’art. 6 della L.R. 20/2000, relativo alla richiesta di
autorizzazione all’esercizio dell’attivita socio-sanitaria, a seguito della trasformazione di
n. 30 posti letto (de1 45 p.l. autorizzati ed accreditati come PRF3) in PRF2 RD1.3, della
struttura sanitaria denominata “Comunitd di Capodarco di Fermo” - situata in Via
Vallescura, 47 - Comune di Fermo - per I'erogazione di prestazioni di riabilitazione
funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche sensoriali in regime
residenziale con una dotazione finale di n. 45 posti letto cosi suddivisi:

a) n. 30 posti letto di PRF2 — RD1.3 (estensiva protratta),
b) n. 15 posti letto di PRF3 — RD3 (RSA disabili),
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4)

5)

6}

7)

8)

9

che con Decreto n. 35 del 03.02.2017 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha accolto I'istanza di accreditamento della struttura
sanitaria denominata “Comunita di Capodarco di Fermo” - situata in Via Vallescura, 47 -
Comune di Fermo - per ’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per
soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensorialt in regime residenziale con
una dotazione finale di n. 45 posti letto cosi suddivisi, a seguito del nuovo assetto
organizzativo:

a) n. 15p.l di PRF3 - RD3 (Residenze Sanitarie Assistenziali disabili);
b) n. 30 pl. di PRF2 - RD1.3 (Residenze Riabilitative, estensiva protetta);

che con Decreto n. 38 del 08.02.2017 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha accolto 'istanza di rinnovo dell’accreditamento
presentata dalla struttura samtaria denominata “Comunitd di Capodarco di Fermo” —
situata in Via Vallescura, 47, Comune di Fermo, della struttura sanitaria denominata
“Comunita Sant’Andrea” — situata nel Comune di Fermo, Via Pompeiana n. 364 — per
I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita
fisiche, psichiche e sensoriali in regime semiresidenziale con una dotazione di n. 10
posti;

che con Decreto n. 312 del 22.11.2017 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha dato atto che ¢ stato attestato, da parte del Gruppo
Regionale dei Valutatori, i1l possesso dei requisiti minimi relativo alla richiesta di
autorizzazione all’esercizio dell’attivitd socio-sanitaria di una struttura sanitaria
denominata “Comunita Sant’Andrea” della Comunita di Capodarco di Fermo, per
I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita
fisiche, psichiche € sensoriali in regime semiresidenziale con una dotazione di n.10 posti
— sttuata nella nuova sede di Via Indipendenza n.45 del Comune di Fermo,

che con Decreto n. 42 del 08.02.2017 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha accolto 1’istanza di rinnovo dell’accereditamento,
presentata dal legale rappresentante dell’Ente Comunita di Capodarco di Fermo, con
sede in Fermo , Via Vallescura n. 47 e, per ’effetto, ha rinnovato 1’accreditamento, ai
sensi dell’art. 17 della L.R 21/2016, sentita I’ Agenzia Regionale Sanitaria, della struttura
sanitaria denominata “Centro Ambulatoriale di Riabilitazione™, situata nel Comune di
Porto San Giorgio ( FM ) — Via Cotechini n. 40, per ’erogazione di prestazioni di
riabilitazione in regime ambulatoriale;

che con Decreto n. 93/ACR del 07.03.2016 1l Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche n.75/DSS del 02.08.2012 accoglieva I'istanza di
accreditamento presentata dal legale rappresentante dell’Ente Comunita di Capodarco di
Fermo, con sede in Fermo — Via Vallescura,47 e accreditava senza prescrizioni la
struttura sanitaria denominata “Comunita Santa Elisabetta” sitvata nel Comune di
Fermo, Contrada Abbadetta, 15, Localitd Torre di Palme, per I’erogazione di prestazioni
di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e
sensoriali in regime semiresidenziale (PRF6) con una dotazione di n.15 posti, asegnando
alla struttura la classe 5;

si stabiliva Paccreditamento della struttura sanitaria denominata Centro Socio Educativo
Riabilitativo “Comunitd Santa Elisabetta” della Comunitd Capodarco di Fermo, situata
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nel Comune di Fermo, Contrada Abbadetta, Localita Torre di Palme, per 1’erogazione di
prestaziont di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche,
psichiche e sensoriali in regime semiresidenziale con una dotazione di n. 15 posti
(PRF6), assegnando la classe 5;

10) che le parti hanno preso atto di quanto previsto dalla normativa vigente in materia sulle
strutture sanitarie pubbliche e private eroganti prestazioni riabilitative extraospedaliere
di tipo residenziale, semiresidenziale, ambulatoriale, domiciliare ed extramurale con
oneri a carico del Servizio Sanitario Nazionale;

11) che Ie prestazioni riabilitative oggetto del presente Accordo si caratterizzano per la presa
in carico multidisciplinare del soggetto disabile tramite un progetto riabilitativo
individuale cosi come esplicitato nelle Linee Guida del Ministero della Sanita di cui alla
seduta della Conferenza Stato-Regione del 07/05/1998, con esclusione quindi del
trattamento di disabilita transitorie, segmentarie e/0 minimali, che richiedono un
semplice e breve programma terapeutico-riabilitativo attuabile attraverso il ricorso alle
prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale;

12) che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava
e recepiva lo schema di accordo-quadro tra la Regione Marche e I’ Aris Marche per gli
anni 2019-2020-2021, allegato n. 1 alla medesima Delibera, a cui con il presente accordo
s1 intende dare attuazione;

13)che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1114 del 29.09.2017 & stato
approvato € recepito il “Progetto Riabilitativo Eta Evolutiva” di cui all’Allegato “A”
dello stesso provvedimento, finalizzato all’incremento di prestazioni dei Centri
Ambulatortali di Riabilitazione;

Premesso quanto sopra le parti convengono e stipulano quanto segue:

ART.1
Aspetti senerali

Le parti concordano sul contenuto delle premesse e si danno reciprocamente atto che le
stesse formano parte integrante e sostanziale de] presente accordo.

Le parti, inoltre, prendono atto di quanto previsto nell’accordo regionale di cui all’ Allegato
1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019 afferente le Strutture private di riabilitazione
accreditate della Regione Marche il quale, definendo i tetti di spesa, rappresenta il punto di
riferimento e lo strumento con cui costruire e articolare il presente accordo.

Le parti rinviano espressamente, per quanto non previsto e disciplinato nel presente accordo
ed anche ai fini dell’interpretazione dello stesso, alle previsioni contenute nell’accordo
regionale di cui all’Allegato 1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019, che deve intendersi qui
integralmente richiamato e trascritto, anche relativamente alle parti non espressamente
richiamate e, per quanto di rilievo, alla DGR n. 1114 del 29.09.2017 relativamente al
progetto riabilitativo ambulatoriale rivolto all’eta evolutiva per la fascia di eta 0-6 anni.
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ART.2
Prestazioni oggetto dell’accordo e durata

I Centro di Riabilitazione, attraverse la propria struttura, eroghera prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche, sensoriali in
favore di pazienti residenti nell’ambito territoriale dell’ Area Vasta n. 4 di Fermo, nonché di
pazienti residenti in ambiti di altre Aree Vaste della Regione Marche le cui prestazioni, a
carico del S.8.R., vengono liquidate dall’Area Vasta n. 4 di Fermo in regime di mobilita
sanitaria attiva, con la dotazione di posti letto tempo per tempo stabilita dalla Regione
Marche con i Decreti di accreditamento precedentemente indicati e che si devono intendere
qui integralmente richiamati e trascritti.

Le parti danno atto del fatto che nella DGR n. 1168 del 30.12.2019, si prevede al punton. 13
dell’allegato con la stessa recepito che “Regione Marche ed Asur ritengono opportuno
individuare un tetfo insupervabile complessivo di prestazioni in pagamento dell’assistenza o
attiva per le sole prestazioni di media e bassa complessita (Prestazioni di riabilitazione cod.
56 delle strutture presenti nell'accordo) per un importo pari ad € 1.362.900,00, valore
concordato gia nel corso del 2018 con ASUR”, valore di intendersi globale per le cinque
Aree Vaste.

Alla data di sottoscrizione del presente atto, la situazione relativa alla dotazione di posti letto
oggetto di convenzionamento con il S.S.R. della “Comunita di Capodarco di Fermo”, situata
in Via Vallescura, 47, Comune di Fermo, ricomprese le strutture diversamente nominate e
locate che fanno capo alla medesima Comunita, ¢ la seguente, come emerge anche dalla
“Tabella A" — Quadro sinottico della distribuzione attuale dell offerta dei posti letto
extraospedalieri” della DGR n. 1668 del 30.12.2019:

o In regime residenziale, con una dotazione di n. 45 posti letto come di seguito
suddivisi, in conseguenza del nuovo assetto organizzativo:

(a) n. 15 p.1. di PRF3 — RD3 (Residenze Sanitarie Assistenziali disabili),
(b) n. 30 p.1. di PRF2 — RD1.3 (Residenze Riabilitative, estensiva protetta};

o 1nregime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti;

o in regime semiresidenziale, presso la Comunita S. Andrea, con una dotazione di
n. 10 posti (PRF6);

o 1in regime semiresidenziale, presso il Centro Socio Educativo Riabilitativo
“Comunita Santa Elisabetta”, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6);

o “Ceniro Ambulatoriale di Riabilitazione”, situata nel Comune di Porio San
Giorgio (FM), Via Cotechini n. 40, per ’erogazione di prestazioni di
riabilitazione in regune ambulatoriale;

o “Centro Ambulatoriale di Riabilitazione”, situata nel Comune di Fermo (FM),
Via Vallescura n. 47, per ’erogazione di prestazioni di riabilitazione in regime
ambulatoriale;

Relativamente alle prestazioni riabilitative domiciliari a pazienti affetti da SLA, si
stabilisce e concorda quanto segue:

- tah prestazioni hanno prioritd assoluta rispetto a tutti i trattamenti riabilitativi;

- ogni richiesta di inizio e/o modifica di trattamento domiciliare dovra essere formalizzata
con una comunicazione al Diretiore del Distretto;

- per ogni accesso domiciliare dovra intendersi (anche economicamente) un trattamento
equivalente a due prestazioni ambulatoriali;

- su tale settore si effettueranno verifiche periodiche con cadenza massima semestrale.
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Resta inteso che la Struttura privata deve esser autorizzata ed accreditata dalla Regione
Marche e, pertanto, deve possedere 1 requisiti di autorizzazione ¢ di accreditamento vigenti
al momento della sottoscrizione del presente contratto e deve mantenerli per tutta la durata
di esso, pena la risoluzione del contratto stesso.

Il Centro di Riabilitazione eroghera le medesime prestazioni, alle medesime condizioni e,
nel caso di prestazioni residenziali extraospedaliere, nei limiti della residua disponibilita di
posti letto, anche a pazienti residenti in altre Regioni italiane mediante rapporti diretti con le
Aziende Sanitarie di residenza dei medesimi, sulla base degli indirizzi contenuti nella
DGRM n. 734 del 29/06/2007, senza oneri di sorta a carico del Servizio Sanitario Regionale,
fatta salva I’attivita di controllo propria del regime di accreditamento.

I1 presente accordo ha efficacia triennale per il periodo 2019-2020-2021.

Le Parti concordano sul fatto che la regolamentazione regionale di tutte le prestazioni
erogate e/o da erogare e dei relativi tetti economici potra essere oggetto di annuale revisione,
in considerazione anche della possibile modifica, in sede di Conferenza delle Regioni e delle
Province Autonome, dei criteri di riparto del Fondo Sanitario Nazionale, della
regolamentazione della mobilita sanitaria e dei relativi abbattimenti, nonché degli
Adempimenti LEA, oltre ad eventuali specifici accordi in materia definiti in sede di
Conferenza Stato-Regioni.

ART 3
Attestazione del possesso dei requisiti soggettivi,

L’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo non puo addivenire alla stipula di convenzioni con le
strutture private Accreditate appartenenti all’ARIS qualora quest’ultime si trovino in una
delle fattispecie previste dall’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50 (codice dei contratti
pubblici).

L’attestazione del possesso dei requisiti soggettivi di cwi all’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile
2016, n. 50 (codice dei contratti pubblici} ¢ autocertificata dal legale rappresentante della
Struttura privata accreditata mediante dichiarazione sostitutiva redatta ai sensi e per gli
effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 2000 da allegare al presente atto.

ART 4
Reaquisiti e modalita di accesso

I requisiti e le modalita per 1’accesso alle prestazioni, i tempi massimi di permanenza, nelle
tipologie riabilitative di cui all’art. 1, sono stabiliti nelle linee guida del Ministero della
Sanita di cui alla Conferenza Stato Regioni del 07.05.98, nonché nelle D.G.R.M. n. 1437 del
15.06.99, n. 1166 del 12/10/2004, n. 1593 del 12.12.2005 e n. 1524 del 28.12.2006, alle
quali viene fatto espresso richiamo.

Ad integrazione si stabilisce gquanto ai commi che seguono.

Gli utenti rientranti nelle tipologie, secondo i requisiti indicati nel presente articolo,
potranno accedere alle strutture del Centro di Riabilitazione con il sistema della libera scelta
di cui al D.Lgs. 502/92 e s.m.i.

La prescrizione delle prestazioni, con il metodo dell’affidamento in cura, & di competenza:
del Medico di Medicina Generale, del Pediatra di libera scelta o del Medico Specialista
dipendente o convenzionato del Servizio Sanitario Regionale; ovvero deriva da un percorso
assistenziale predisposto dalle unita valutative distrettuali (UVD, UMEE, UMEA).

Per medico specialista del S.S.R. si intende un Medico Ospedaliero o Specialista
Ambulatoriale di una struttura pubblica del S.S.R., della disciplina cui ¢ riferibile la
patologia prevalente del paziente interessato, che dichiari di aver preso in cura il paziente
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per una o piu patologie e che certifichi la “necessita di un trattamento riabilitativo
multidiseiplinare, non potendosi attendere risultati sufficienti attraverso un semplice
programma terapeutico-riabilitativo di prestazioni di specialistica ambulatoriale”.
La stessa certificazione della “necessita di un trattamento riabilitativo multidisciplinare, non
potendosi attendere risultati sufficienti attraverso un semplice programma terapeutico-
riabilitativo di prestaziom di specialistica ambulatoriale” & requisito essenziale anche per
I’ammissione di pazienti con proposta di trattamento formulata dal Medico di Medicina
Generale o dal Pediatra di libera scelta,
La prescrizione delle prestazioni, da chiunque formulate, deve dare conto: per quelle a ciclo
continuativo della necessita di inserimento continuativo di tipo residenziale, per quelle a
ciclo diumo della proposta di regime di trattamento.
L’ammissione alle prestazioni del Centro di Riabilitazione avviene sulla base di liste di
attesa tenute secondo le disposiziomi regionali vigenti cosi come applicate € comunicate
dall’Area Vasta n. 4 di Fermo, tenendo conto comunque delle urgenze, delle priorita di
trattamento e delle specificita dei casi.
Il Centro di Riabilitazione, nella accettazione dei pazienti, dovra tenere conto delle linee
guida e det protocolli nazionali e regionale, nonché di quelli concordati o da concordarsi con
I’Area Vasta n. 4 di Fermo, concernenti i criteri di inclusione/esclusione delle patologie e
disabilita, il regime ed 1 tempi pitt appropriati in termini di efficienza/efficacia.
La gestione dell’intera attivita (sta samitaria che di documentazione amministrativa) &
demandata al Centro di Riabilitazione che curera quindi I’accesso dei predetti utenti previa:

- acquisizione di idonea prescrizione su ricettario del S.S.N.;

- ammissione del paziente sulla base delle linee guida e det protocolli in essere;

- predisposizione del progetto e del ptano individuale di trattamento,

- esecuzione del progetto ¢ del piano;

- progetto per la dimissione o per la proposta di prosecuzione del trattamento;

- classificazione e tariffazione delle prestazioni.;
Per le attivita di cui sopra il Centro di Riabilitazione osservera le norme di legge vigenti in
materia ¢ tutte le disposizioni che 1’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo impartira per una loro
corretta applicazione.
Secondo quanto previsto dalla DGRM n. 1524 del 28.12.2006, dopo la presa in carico del
paziente il Centro di Riabilitazione trasmettera all’ Area Vasta di residenza dell’assistito (per
quanto riguarda 1’ Area Vasta n. 4 di Fermo al Direttore del Distretto), il piane di trattamento
entro 15 gg.. ad esclusione dell’etd evolutiva la cui complessita richiede un periodo di
elaborazione del piano non inferiore a 30 giorni. Il medesimo ptano dovrd essere trasmesso
per conoscenza al Medico di Medicina generale o Pediatra di Libera Scelta del paziente ed
all’Area Vasta di appartenenza (nel caso di pazienti provenienti da altre Aree Vaste).
La trasmissione del piano di trattamento all’Area Vasta n. 4 di Fermo potra effettuarsi
esclusivamente a mezzo posta (senza necessitd di anticipazione via fax o avviso di
inserimento).
I Centro di Riabilitazione, una volta portato a conclusione il progetto riabilitativo
individuale predisposto al momento dell’inserimento, qualora ravvisi la necessita di ulteriore
trattamento, pud inoltrare al soggetto prescrittore del trattamento iniziale, per il tramite
dell’assistito, richiesta di prosecuzione del trattamento corredata di circostanziata relazione
clinica ¢ di un nuovo piano di trattamento. La prosecuzione ¢ disposta a giudizio del
soggetto prescrittore, anche previa visita del paziente, con le stesse modalita della richiesta
iniziale.
Prosecuzioni di trattamento, a fine di completamento terapeutico, possono essere disposte
dal medico di Medicina Generale o Pediatra di Libera Scelta anche nei casi in cui il
prescrittore del trattamento iniziale sia stato un soggetto diverso.
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ARTS
Progetto riabilitativo era evolutiva per la fascia di eta 0-18 anni

Le parti prendono atto delle previsioni di cui alle Deliberazioni di Giunta Regionale delle
Marche n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1114 del 29.09.2017, che qui devono intendersi
appositamente richiamate e trascritte relativamente al Progetto riabilitativo eta evolutiva per
la fascia 0-6 anni, finalizzato all’incremento delle prestazioni dei Centri Ambulatoriali di
Riabilitazione.

Le parti ritengono necessario sviluppare il richiamato progetto, prendendo atto del fatto che
la DGR n. 1668 del 30.12.2019 ha ampliato la fascia di etd da 0-6 anni a 0-18 anni per
garantire una copertura assistenziale nelle varie fasi di sviluppo del minore sulla base delle
liste di attesa dei singoli CAR convenzionati.

A tal proposito, le parti fanno espresso rinvio al punto 6 della DGR n. 1668 del 30.12.2019
per le modalita attuative e gestionali di tale progetto, anche in relazione alle nuove prese in
carico per ridurre le liste di attesa, secondo le quantificazioni di cui alla tabella n. 3 allegata
al provvedimento regionale.

Alla sottostante tabella si riportano le risorse destinate all’Eta Evolutiva per il periodo di
riferimento del presente atto:

2019 2020 2021

Centro Comunita di

€ 29.538,00 € 36.102,00 € 39.384,00
Capodarco

ART. 6
Tariffe e conservazione del posto

Le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalla struttura privata sono previste
dalla D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito, a cui
le parti espressamente rinviano, e dalle altre disposizioni normative regionali o nazionali
vigenti.

Le prestaziont erogate verranno retribuite, nei limiti dei tetti di spesa fissati in attuazione
della D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, con le richiamate tariffe vigenti.

Al Centro di Riabilitazione, per accordo fra le parti, non viene applicato il rimborso
forfettario per I’onnicomprensivita della tariffa.

Consegue che tutte le prestazioni aggiuntive al trattamento riabilitativo € necessarie al
soddisfacimento della totalita dei bisogni sanitari dei soggetti ricoverati vengono erogate
direttamente dall’Area Vasta n. 4 di Fermo secondo i normali percorsi di accesso alle
prestazioni, ivi compresa l’assistenza di Medicina Generale, per la quale trovano
applicazione gli accordi collettivi con 1 Medici della categoria, ivi comprese le modalitd
assistenziali previste dal vigente I’ A.LLR. per il sistema della residenzialita.

Le parti espressamente concordano sul fatto che, in caso di assenza temporanea dei pazienti
della struttura privata in regime di degenza extraospedaliera, venga applicato 1’art. 17 del
“Modello di convenzione” di cui all” “Allegato 1” approvato con la DGR n. 1729 del
29.11.2010.

E in facolta della struttura privata mantenere il posto, senza alcun obbligo di pagamento a
carico dell’Area Vasta n. 4 di Fermo della retta giornaliera di presenza, per periodi superiori
a quelli previsti.

Vi ¢ obbligo per la struttura di dare comunicazione immediata dell’assenza (per malattia o
volontaria) al Direttore della Macroarea Distretto (a mezzo fax, PEC o posta elettronica).
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Viene riconosciuta una remunerazione tariffaria delle giornate associate alla prova di
domiciliazione per il reinserimento del paziente nella vita quotidiana, pari al 70% della
corrispondente tariffa pro die del cod. 56 e 75.

La prova di domiciliazione viene documentata nella SDO in corso di ricovero e viene
distinta dall’assenza temporanea per la quale, invece, non viene riconosciuto alcun
riconoscimento economico.

Per 1 pazienti che verranno ricoverati presso le Unita RSA Disabili (RD3) e semiresidenziali
(PRF.6/SRD1isl) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al 20% di quanto
attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting assistenziale
idoneo, 1’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconoscerd un maggiore importo
calcolato sull’effettiva necessita assistenziale.

[l maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.
Per perseguire 1’obiettivo di diminuire le liste d’atfesa in eta evolutiva presenti neit CAR
accreditati, a parita di risorse, le parti concordano di procedere alla dimissione dei pazienti
che hanno raggiunto obiettivi definiti nei rispettivi piani terapeutici riabilitativi individuali.
Al raggiungimento degli obiettivi presenti nei PTRI gli stessi saranno seguiti dall’"UMEE
che procedera ad effettuare 11 monitoraggio fino alla conclusione del percorso scolastico.
Qualora I’Area Vasta non fosse in grado di attivare 'UMEE per il monitoraggio degh esiti
degli interventi riabilitativi esegmti in ambito scolastico, si provvedera alla copertura dei
costi di tale intervento con risorse finalizzate che non rientrano nelle risorse assegnate
nell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.

Le parti prendono anche atto del fatto che con la DGR n. 1264 del 05.08.2020 sono state
ridefinite temporaneamente, a causa dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe
per le prestazioni nabilitative in regime domuiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di
cut alla Tabella B della DGR n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGR
600/2020 per le prestazioni semiresidenziali.

In particolare, ¢ stato approvato, a causa dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, lo
schema di accordo-quadro temporaneo, dal 01.06.2020 dal 31.12.2020, tra la Regione
Marche e I’ “Associazione Religiosa Istituti socio-samitari ” (A.R.L.S.) — Delegazione
regionale Marche, ed ¢ stato dato mandato all’ASUR Marche di aggiornare 1 singoli contratti
terriforiali di fornitura al contenuto dell’accordo-quadro temporaneo, dandone attuazione
tenendo conto di quanto gia previsto nella DGR n. 600/2020 con particolare riferimento alle
prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale.

E stato ritenuto opportuno:

o rideterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un
incremento pari al 20% comunque entro 1 limift delle risorse gia assegnate
all’ ASUR per I’anno 2020:

limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale ¢ ambulatoriale, previa verifica da parte del’ASUR
dell’applicazione della DGR 6002020 per le prestazioni
semiresidenziali;

limitatamente al periodo dal 01.06.2020 al 31.12.2020;

e determinare la tanffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella
relativa al regime ambulatoriale, per il periodo dal 01.03.2020 at 31.12.2020.

ART. 7
Pazienti residenti nella Regione Marche provenienti originariamente da altre regioni

In coerenza con l'ultimo atto nazicnale di cmi all” Accordo interregionale per la
compensazione della mobilita sanitaria, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo provvedera al
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riconoscimento ed al pagamento dell’assistenza ai pazientt residenti nella Regione Marche
provenienti originariamente da altre regioni alle medesime modalita temporali degli altri
pazienti assistiti.

Le parti concordano sul fatto che qualora la norma nazionale subisse modifiche, le stesse
saranno automaticamente recepite ed applicate nel rapporto tra di esse.

Come gia previsto nella D.G.R. n. 1438/16, i posti letto e le risorse che si rendano
disponibili per decessi o dimissioni di pazienti residenti nella Regione Marche provenienti
originariamente da altre regioni verranno riutilizzati per far fronte alla domanda di
assistenza di pazienti marchigiani presso le medesime strutture.

ART. 8
Standard di gualita

I requisiti e gli standard di qualitd da osservarsi per ’erogazione delle prestazioni sono
quelli stabiliti nelle linee guida del Ministero della Sanita di cui alla Conferenza Stato
Regioni del 07.05.98, nel D.P.R. 14.01.97, nella D.G.R.M. n. 1437 del 25.06.99, nonche da
quanto stabilito dai Manuali di autorizzazione e di accreditamento adottati dalla Regione
Marche; norme alle quali viene fatto espresso richiamo.

Ad integrazione si stabilisce quanto agli articoli che seguono.

ART. 9
Standard _di personale

Gli standard di personale fissati nella D.G.R.M. 1437/99 sono da intendersi come requisito
minimo.

I Centro di Riabilitazione, con la sottoscrizione del presente accordo autocertifica sotto la
propria responsabilita ¢ con le conseguenze previste dalle norme sopra richiamate, il
possesso dei requisiti minimi di personale ed organizzativi previsti dalla DGRM 2200/2000.
Al fine del costante monitoraggio sul rispetto degli standard di personale il Centro di
Riabilitazione trasmettera, alla stipula del presente Accordo ed a fine anno 2019, 2020 e
2021, un prospetto nominativo del personale direttamente impiegato nell’assistenza,
corredato della qualifica, dei titoli, del tipo e durata del contratto e corredato altresi della
aggregazione per posti-letto, a dimostrazione degli standard fissati. Lo stesso prospetto
attestera che il medesimo personale non € impiegato in altre attivitd, in regime di
accreditamento o meno, svolte dalla struttura, o ne terra scorporata ’aliquota corrispondente
alla porzione di orario impiegato in altre funzioni.

Nel caso in cui il tasso di utilizzo dei posti letto, per singola tipologia, risulti inferiori al
95%, nella verifica degli standard di personale si prendera in considerazione un numero di
posti-letto calcolato sulle giomate di degenza effettivamente realizzate ad un tasso di
utilizzo del 95%.

Mensilmente, il Centro di Riabilitazione trasmettera, al solo fine della verifica globale del
corretto rapporto personale/posti-letto e personale/prestazioni copia della contabilita delle
prestazioni erogate nel medesimo periodo a cittadini residenti in altre Regioni d’Ttalia.
Qualora si evidenziassero standard di personale ed organizzativi significativamente al di
sotto dei minimi fissati, I’Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva la facolta, previo
contraddittorio con il Centro di Riabilitazione, di segnalare la situazione alla Regione
Marche (Ente competente per I’autorizzazione e 1’accreditamento), nonché di sospendere
I’operativita del presente accordo.
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ART. 10
Altri standard di qualitd

Il Centro deve fornire il massimo grado di collaborazione (e mettere quindi a disposizione il
proprio personale operativo con tempi € modi concordati) per 1’attuazione da parte della
Area Vasta n. 4 di Fermo di progeiti finalizzati alla definizione di percorsi assistenziali (in
collaborazione con la UOS UMEE e 1 servizi distrettuali) o all’individuazione di criteri e
standard assistenziali (definizione di indicatori per il monitoraggio della appropriatezza e
della efficienza dell’assistenza riabilitativa residenziale, semiresidenziale e ambulatoriale).

Il Centro di Riabilitazione, in conformitd al disposto defl’art. 4 D.M. 15.04.94, individua
nell’ambito della propria organizzazione interna uno o pitl soggetti cui affidare "attivazione
di processi di miglioramento della qualita. Tali nominativi sono comunicati all’Area Vasta
n. 4 di Fermo al momentio della individuazione. Il responsabile per il miglioramento della
qualita porra in atto azioni esplicite e formalmente documentate. L’ Area Vasta n. 4 di Fermo
potra in ogni momento effettuare controlli sull’operato del responsabile per il miglioramento
della qualita, anche avvalendosi degli analoghi soggetti previsti al suo interno sempre in
applicazione dell’art. 4 del D.M. 15.04.94.

I1 Centro di Riabilitazione rilevera 1 flussi informativi relativi agli indici di qualita nei tempi
e nei modi di cm al D.M.S. 15.10.96, avendo cura di trasmetterne tempestivamente le
risultanze all’Area Vasta n. 4 di Fermo per 1 fini di controllo ¢ di ulteriore competenza.

Il Centro di Riabilitazione utilizza sistematicamente (almeno all’ingresso ed all’uscita,
nonché in ogni occasione di proroga) scale di valutazione dell’autosufficienza dei pazienti
ricoverati. Fino alla definizione di tali scale con accordo a livello regionale il Centro di
Riabilitazione ne proporra di proprie che la Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva di approvare
anche con modifiche.

Relativamente alla quota ambulatoriale, la “Comunita di Capodarco di Fermo” si impegna a
fornire alla Regione, con cadenza mensile, le agende dedicate delle prestazioni ambulatoriali
per consentire di conoscere con esattezza le liste di attesa e prendere decistoni in merito alla
rirnodulazione dell’ offerta per 1’atto di Fabbisogno.

ART. 11
Documentazione e controlli

Il Centro di Riabilitazione istituira e terra costantemente aggiornate delle cartelle sanitarie
personah degli utenti, nonché un fascicolo amministrativo, sempre individuale, nei quali
verranno conservati:

- la prescrizione di tnserimento;

- 1l progetto di trattamento e suoir aggiornamenti predisposti secondo quanto indicato
dalle linee guida nazienali di cui in premessa (nel piano di trattamento verra, in
particolare indicato se trattasi di primo intervento o di prosecuzione, con specifica,
per quest’ultimo caso, dei trattamenti gia effettuati per la medesima menomazione o
disabilita negli ultimi 12 mesi);

- 1l programma di trattamento aggiornato allo stato di esecuzione, ovvero, per le
prestazioni ambulatoriali, il diario di trattamento (redaito su apposito stampato
concordato con 1’Area Vasta) dal quale risuitera opportunamente controfirmata dalle
parti (erogatore e beneficiario, quest’ultimo se impossibilitato sara sostituito in tale
incombenza da un familiare o altro incaricato) ogni singola seduta di trattamento
effettuata;
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- larelazione motivata di proroga;

- ogni altra documentazione sanitaria relativa agli accertamenti effettvati ed ai
trattamenti eseguiti;

- ogni alira documentazione relativa al movimento del paziente (permessi di uscita
ecc.).

L’Area Vasta n. 4 dt Fermo potra effettuare presso il Centro di Riabilitazione, a sua
discrezione nei tempi € nel numero e senza preavviso i controlli ritenuti pitt opportuni, sia a
livello sanitario che amministrativo, al fine di verificare la corretta applicazione del presente
accordo e delle norme di legge su cui esso si basa. L’esito del controllo delle prestazioni pud
portare a: accertamento della prestazione appropriata e valorizzazione a tariffa piena, o in
alternativa proposta per riduzione percentuale del valore della tariffa piena.
I controlli sull’appropriatezza delle attivita verranno eseguiti in ottemperanza alla DGR
1212/04 e relativi decreti applicativi.
I controlli saranno effettuati da personale sanitario ed amministrativo individuato dall’Area
Vasta n. 4 di Fermo con facoltd, per i primi, anche di visitare i pazienti in trattamento; i
controlli effettuati presso il Centro di Riabilitazione avverranno alla presenza di un
rappresentante del Centro medesimo; di tale attivita verranno redatti appositi verbali.
Il Centro di Riabilitazione si impegna inoltre a trasmettere all’Area Vasta n. 4 di Fermo
entro 3 giorni dalla richiesta, copia di ogni documento conservato di cui ai precedenti
commi.
Un primo tentativo di definizione del contenzioso, che eventualmente dovesse sorgere a
seguito dei controlli ed accertamenti di cui sopra, & affidato ad apposita Commissione
Paritetica composta da quattro membri (due in rappresentanza della Area Vasta n. 4 di
Fermo e due in rappresentanza del Centro di Riabilitazione) che decidono a maggioranza
assoluta dei componenti.

ART. 12

Budget

L’Area Vasta n. 4 di Fermo, in base alla DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di
Riabilitazione come tetto massimo di spesa a carico del Servizio Sanitario Regionale le
somme insuperabili di seguito indicate nella tabella “Risorse complessive al netto dell'Eta
evolutiva e degli Accordi di cul alle D.G.R. n. 1438/2016 ¢ n. 1114/2017, nonché degli
accordi extra budget delle Aree Vaste” sottostante per gli anni 2019, 2020, 2021, a fronte di
prestazioni riabilitative erogate dallo stesso Centro.

Risorse complessive al netto dell’Eta evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n.
1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget delle Aree Vaste.

Risorse 2019 Risorse 2020 Risorse 2021

Area Riabilitazione Extraospedaliera | €1.176.742,00 | €1.176.742,00 | € 1.176.742,00

Area Riabilitazione Semiresidenziale

. €1.582.323,00 | €1.582.323,00 | €1.582.323,00
e Ambulatoriale

Le parti potranno, inoltre, definire specifici ulteriori accordi per la fornitura di prestazioni di
riabilitazione, qualora lo ritenessero strategicamente opportuno, purché tali prestazioni siano
coerenti con la programmazione sanitaria regionale in materia, compatibili con ’atto di
fabbisogno vigente e finanziabili con le risorse assegnate.
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Le prestaziomi eccedenti quelle riferibili ad un tasso di utilizzo dei posti letto medio
superiore al 100%, tenuto anche conto delle prestazioni erogate a residenti in altre regioni
d’Italia, non verranno in ogni caso refribuite.

Nell’ambito degli accordi tra I’ Asur Area Vasta n. 4 di Fermo e le singole strutture, avendo
valutato la necessitd di garantire a pazienti in situazione di particolare gravita specifiche
necessita assistenziali in maniera confinuativa, verranno mantenute delle specifiche risorse
per le attivitd assistenziali LEA, storicizzate in quelle assegnate ed aggiunte alla tabella
“Risorse complessive al netto dell’Eta evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R n.
1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget delle Aree Vaste™.

In particolare, per il Centro “Comunita di Capodarco di Fermo”, le parti prendono atto del
fatto che, a seguito di specifica corrispondenza tra 1’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo e la
Regione Marche, data la necessita di garantire a pazienti in situazione di gravita specifiche
necessita assistenziali in maniera continuativa, la Regione Marche ha previsto il
riconoscimento della somma di € 324.529,36 a fronte delle prestazioni erogate LEA,

I tetti di spesa sopra assegnati sono riferiti a ciascuna annualitd, quindi 1l Centro di
Riabilitazione si impegna a distribuire le prestazioni uniformemente nel corso dell’anno e
per tipologia al fine di soddisfare 1 bisogni dell’utenza nel pieno rispetto dei tetti di spesa,
delle liste di attesa, delle priorita e delle urgenze, ancorché [’accordo si sia perfezionato oltre
I’inizio dell’anno e quindi tenendo conto delle prestazioni gia erogate.

In considerazione del fatto che gli accordi regionali con gli erogatori sono stati formalizzati
dalla Regione Marche solo nella seconda meta del 2019, le parti concordano sulla facolta in
favore dell’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo di distribuire, per gl anni 2019 e 2020, la
sommatoria det budgets relativi su 24 mesi.

Nell’ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei limiti del 15%, ad
eccezione della quota assegnata per attivita ambulatoriale di cui al progetto Riabilitativo per
I’Eta Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse tra le attivita anche di
differente livello assistenziale, previa intesa con ASUR/Area Vasta n. 4 di Fermo.

I tetti di spesa sopra assegnati sono definiti sulla base della D.G.R.M. n. 1668 del
30.12.2019: si concorda tra le parti I'adeguamento automatico degli stessi a nuove
disposizioni regionali che vengano specificamente finanziate, oltre che alle previsioni che
dovessero intervenire in base a normativa o previsioni di indirizzo nazionale ¢ regionale.

ART. 13
Contabilizzazione

I Centro di Riabilitazione presentera all’Area Vasta n. 4 di Fermo contabilita
trimestrali/mensili distinte per tipo (extraospedaliero residenziale / extraospedaliero non
residenziale) e per Area Vasta di appartenenza del paziente. Ogni contabilita sard cosfituita:

a) dalla fattura commerciale o altro documento contabile, contenente un prospetto
riassuntivo delle prestazioni erogate nel trimestre/mese, con 1’indicazione per tipo di
prestazione del numero totale di pazienti, del numero totale delle prestazioni, del
valore economico singolo della prestazione e del valore economico totale;

b) dalla distinta indicante per ogni paziente sottoposto a trattamento 1 seguenti dati :

= COgnome ¢ nome

= data di nascita

= codice fiscale

= Comune di residenza

= tipologia d1 accesso e soggetto prescrittore

= distinzione tra primo accesso e prosecuzione di trattamento
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= tipologia e numero prestazioni / giornate di degenza erogate nel trimestre/mese

= valore economico delle prestazioni / giornate di degenza erogate nel

trimestre/mese

= numero totale delle prestazioni erogate dalla data del primo accesso
Tale distinta rechera in calce la firma per validazione del Legale Rappresentante del
Centro di Riabilitazione e ’attestazione che i medesimi dati sono stati trasmessi a
mezzo posta elettronica.

¢) analoga distinta, a mezzo posta elettronica, secondo tracciato record individuato

dalla Agenzia Regionale Sanitaria; dovra essere effettuata una trasmissione mensile
o trimestrale per tutte le prestazioni erogate appartenenti alla stessa tipologia, in
concomitanza con 1’emissione delle fatture. Il messaggio di posta elettronica dovra
riportare nell’oggetto: il nome della struttura seguito da “dati attivitd” e dovra
contenere un testo secondo 11 seguente schema:

1) Denominazione struttura

2) Tipologia prestazioni

3) Mese/Trimestre ed anno cui si riferiscono i dati

4) Estremi fatture di riferimento
1 file dati sara inserito in allegato.
Nel caso si tratti di file di rettifica, il punto 3) dovra riportare: “rettifica dati mese

anno ”

La liquidazione ed il pagamento delle fatture avviene con mandato di pagamento da
emettersi entro 90 gg. dalla data di ricevimento della fattura. Nel caso di ritardato
pagamento rispetto al sopra concordato termine, a partire dal 91° giorno di ritardo, senza
bisogno di alcuna costituzione in mora, sono dovuti unicamente gli interessi pari al saggio di
interesse del principale strumento di rifinanziamento della Banca Centrale Europea applicato
alla sua piu recente operazione di rifinanziamento principale effettuata il primo giorno di
calendario del semestre in questione.

Il mancato invio delle distinte e dei tracciati record di cui sopra, ovvero la rilevazione della
loro incompletezza o imprecisione (codifica, tariffazione ecc.), anche a seguito del confronto
con quanto effettivamente accettato dall’Agenzia Sanitaria Regionale a seguito dell’invio
del file C mediante sistema di trasmissione telematica e delle procedure di controllo, nonché
la mancata corrispondenza tra la fatturazione e le risultanze desunte dal file C, qualora
contestati formalmente da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo danno luogo a sospensione
dei pagamenti delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagamento previsti.

La liquidazione ed il pagamento delle contabilita trimestrali/mensili avviene nell’ambito di
una gestione per dodicesimi del tetto di spesa e deve in ogni caso intendersi a titolo di
acconto sul budget annuale accordato; con riserva quindi di ogni conguaglio attivo € passivo
a seguito di verifiche sanitarie ed amministrative, fino alla formale chiusura della contabilita
annuale (e alla verifica del reale finanziamento di cui al precedente art. 13).

In base alla previsione dell’accordo di cui all’ Allegato 1 della DGR n. 1438 del 23.11.2016,
si concorda che, in attuazione del Verbale della Commissione salute del 7 maggio e
conseguente Conferenza delle Regioni, 1’assistenza dei pazienti stabilmente ricoverati presso
strutture regionali, residenti nella Regione Marche da prima del 1992, ma originariamente
provenienti da altre regioni, non dovra essere piu fatturata all’ Area Vasta n. 4 di Fermo, ma
alle ASL di originaria residenza.

La struttura privata si impegna a procedere con la fatturazione direttamente alle ASL di
originaria residenza del paziente, previa assunzione formale dell’onere da parte di queste ed
emettendo di conseguenza note di credito per quanto gia fatturato, per i medesimo periodi di
assistenza.
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Nelle more della presa in carico der suddetti pazienti da parte delle Regiom di originaria
provenienza, la Regione Marche si impegna ad anticiparne il pagamento per garantire Ia
operativita delle stesse.

ART. 14

Obbligo di leale cooperazione- flussi informativi

La struttura privata accreditata s1 obbliga ad agire in ogni fase del rapporto contrattuale
secondo uno spirito di leale collaborazione per il raggiungimento delle finalita di cni al
punto 2 dell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019 e, ancor piu in gencrale,
secondo principi stabiliti a livello comumtario e nazionale in materia di Riabilitazione.
Le strutture private sono tenute al rispetto di tutti gli obblighi informativi previsti dalla
normativa nazionale ¢ regionale ed a quelli 1l cui nispetto, in termini di tempestivita,
completezza e qualita, costituiscono adempimento della Regione Marche nei confronti del
Ministero della Salute e del Mimistero dell’Economia e Finanza.
Al riguardo, dovranno compilare le tabelle di cui al Conto Annuale {Titolo V del decreto
legislativo del 30 marzo 2001, n.165), in particolare le tabelle 1A bis, 1C bis e 1F bis, inoltre
dovranno adempiere agli obblighi contenuti nel D.M. 22 aprile 2014 “Istituzione del flusso
informativo per il monitoraggio delle grandi apparecchiature sanitarie in uwso presso le
strutture sanitarie pubbliche, private accreditate e private non accreditate”, noncheé ai debiti
informativi relativi alle prestazioni erogate (File R) tramite trasmissione telematica all’
Agenzia Sanitaria Regionale {(ARS).
Tenuto conto che I’osservanza a1 suddetti obblighi informativi rappresenta un importante
strumento di monitoraggio, sia a livello nazionale che regionale, il riconoscimento delle
prestazioni ed il pagamento delle relative fatture é subordinato alla verifica, da parte di
ASUR, del corretto invio all’ARS dei dati del File R, del file C, del file FAR.
1l mancato invio e/o il parziale/inesatto invio dei suddetti dati entro 11 giorno 7 del mese
successivo a quello di resa delle prestazioni, comportera la sospensione dei pagamenti.
L’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo assegnera un termine massimo di 15 giorni per sanare
I’inadempimento, decorsi inutilmente i quah procedera alla risoluzione del confratto stesso.
L’inadempimento agli obblighi informativi viene riconosciuta dalle Parti come grave e
rappresentera un elemento negativo di valutazione del comportamento tenuto dalla Struttura
Privata Accreditata non solo con riferimento alle convenzioni in essere ma anche ai fini
della stipula dei successivi ed eventuali accordi contrattuali.
La struttura privata accreditata si impegna al rispetto di quanto previsto all’art. 5, comma 22,
del Patto per la Salute 2014-2016 ed approvato dalla Cabina di Regia del NSIS ed a rendere
disponibili informaziom puntuali ed omogenee sui pazienti assistiti dai servizi territoriali in
regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale e semiresidenziale, sul loro bisogno
riabilitativo all’inizio del trattamento ed in occasione delle rivalutazioni periodiche, sulle
prestaziont erogate.
Le strutture private accreditate si impegnano a svolgere le prestazioni sanitarie nel pieno
rispetto del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii.
Il mancato, puntuale e corretto adempimento degli obblighi di cui al presente articolo €
motivo di proposta di revoca del rapporto di accreditamento da parte dell’ Area Vasta n. 4 di
Fermo.

Art. 15

Tutela della privacy

Le Parti si impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsto dal Regolamento (UE)
2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 concemnente la "tutela
delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di
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tali dati" (di seguito "GDPR") nonché alle normative nazionali in materia ed ai
provvedimenti dell'Autoritd Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che 1 dati personali relativi all'altra, nonché 1 dati
personali (es. nominativi, indirizzo email aziendale, ecc.) di propn dipendenti/ collaboratori,
coinvolti nelle attivita di cui alla presente convenzione, saranno trattati in qualita di Titolare
del trattamento dei dati personali (di seguito “Titolare") per finalita strettamente funzionali
alla instaurazione e all'esecuzione della convenzione stessa ed in conformita con
l'informativa resa da ognuna ai sensi e per gli effettt del GDPR che ciascuna Parte si
impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendenti / collaboratori, nell’'ambito
delle proprie procedure interne. Resta inteso che 1 dati personali saranno trattati, secondo
principi di liceitd e correttezza, in modo da tutelare i diritti e le libertd fondamentali, nel
rispetto di misure tecniche e organizzative idonee adeguate ad assicurare un livello di
sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuali /o automatizzate.

Le Parti danno atto che I'esecuzione delle attivita di cui alla presente convenzione da parte
dell'impresa contraente comporta il trattamento di dati personali di cui 'ASUR Marche ¢
Titolare, cui spetta in via esclusiva ogni decisione in ordine alle finalita e 1 mezzi del
suddetto trattamento.

Pertanto, l'impresa contraente & nominata quale Responsabile del trattamento di detti dati
personali da parte del Titolare ai sensi dell'art. 28 del GDPR, tramite atto di designazione
allegato alia presente convenzione quale parte integrante e sostanziale.

ART. 16
Contenzioso

Eventuali inadempienze agli accordi di cui alla presente intesa saranno contestate dall’Area
Vasta n. 4 di Fermo per iscritto e con fissazione del termine perche le stesse siano rimosse;
trascorso inutilmente il termine concesso, 1’ Area Vasta n. 4 di Fermo ha facolta di proporre
la procedura di revoca dell’acereditamento.

In caso di contenzioso giudiziario il foro esclusivamente competente € quello di Fermo.

La struttura privata accreditata, con la sottoscrizione del presente accordo, qualora non
avesse ancora provveduto, si impegna:

e a nnunciare senza indugio agh atti degli eventuali giudizi pendenti nei confronti
dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, dell’Asur Marche, delle altre Aree Vaste dell’Asur
Marche e della Regione Marche, relativi alle materie disciplinate dalle precedenti
delibere regionali relative agli Accordi, con compensazione delle spese di lite,
qualora non vi avesse ancora provveduto;

e anon avviare nuovi contenziosi relativi alle materie disciplinate dal presente accordo
e da quello recepito con D.GRM. n. 1668 del 30.12.2019, pena I'immediata
interruzione dell’efficacia dello stesso, nei confronti dei soggetti promotori del
contenzioso;

e a sottoscrivere in calce alla contabilita di rispettivo riferimento la clausola di
accettazione ad esaustivo soddisfacimento di qualsiasi spettanza.

ART. 17
Disposizioni transitorie e finali

La sottoscrizione del presente accordo da parte del Centro di Riabilitazione ¢ efficace e
vincolante al momento della sua apposizione.
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La sottoscrizione da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo diviene efficace e vincolante al
momento € subordinatamente alla approvazione dell’accordo stesso con determina del
Direttore Generale dell’ ASUR.

Le aziomi di committenza definite nel presente accordo, stanti le necessita di gestione e di
continuita del servizio, trovano diretta ed immediata applicazione.

Il presente accordo sara automaticamente adeguato, ovvero, se necessario ricontrattato,
qualora sopravvenuti accordi con le rappresentanze di categoria, ovvero disposizioni
regionali o nazionali, introducano innovazioni, in particolare se in relazione a modifiche
delle tariffe vigenti, ristrutturazioni e modifiche dei posti letto e degli ambiti operativi del
Centro di Riabilitazione, ovvero diversi criteri per I’ammissione al Centro.

Il Centro di Riabilitazione si impegna a garantire forme di partecipazione degli utenti, delle
associazioni di volontariato e dei portatori di interessi diffusi.

Il Centro di Riabilitazione ¢ obbligato ad osservare gli indirizzi previsti dai piani socio-
sanitari € dalle normative regionali e nazionali.

Le linee guida ed 1 protocolli operativi gia stabiliti, o gli ulteriori che si stabiliranno in forma
congiunta fra Area Vasta n. 4 di Fermo ¢ Centro di Riabilitazione, pur non rappresentando
vincolo normativo e contrattuale, costituiscono criterio generale per la effettuazione dei
controlli.

Per quanto non espressamente previsto nella presente contrattazione, si fa riferimento alla
normativa nazionale e regionale vigente in materia.

Il presente accordo sara registrato in caso d’uso a cura dell’Area Vasta n. 4 di Fermo
secondo le procedure previste dalla Legge.

Fermo,li ...............

IL PRESIDENTE DELLA COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO

IL DIRETTORE DELLA AREA VASTA N. 4 DI FERMO

Dott. Roberto Grinta
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Allegato all’accordo contrattnale tra Asur Marche Area Vasta 4 ed Il Centro “Comunita di Capodarco
di Fermo” con sede nel territorio dell’ Area Vasta stessa sottoscritto in data ...l

Atto di designazione del Responsabile del
trattamento dei Dati Personali
(ai senst dell’art. 28 Regolamento UE 2016/679)

Tra

L’AZIENDA.: ASUR MARCHE

con Sede: Via Guglielmo Oberdan, 2 60122 Ancona (AN)
Tel. / FAX: 071.2911510-11-21 / 071.2911500

e-mail / PEC: asur@emarche.it

- TITOLARE DEL TRATTAMENTO - ¢

IL CENTRO “COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO”, con sede in Via
Vallescura, 47 — 63900 Fermo (FM);

RESPONSABILE DEL. TRATTAMENTO -

L’ASUR MARCHE Area Vasta n. 4 di Fermo, in persona del Direttore Generale pro
tempore Dr.ssa Nadia Storti che delega alla sottoscrizione il Direttore Area Vasta 4 di
Fermo Dr. Roberto Grinta,

considerato che:

- l’accordo contrattuale tra Asur Area Vasta n. 4 ed il il Centro “Comunita’ di
Capodarco di Fermo”, in epigrafe richiamato, di seguito denominati anche “ditta”, per
I’erogazione di prestazioni sanitarie professionali di riabilitazione, oggetto del
presente accordo;

I’ASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valutato che sotto il profilo della
strutturazione, dell’organizzazione di mezzi ¢ uomini, delle conoscenze, delle
competenze ¢ del Know How le strutture private possiedono requisiti di affidabilita,
capacita ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione del presente atto, il pieno
rispetto delle vigenti disposizioni in materia di trattamento dei dati personali, 1vi
compreso il profilo della sicurezza;

ai sensi e aght effetti dell’art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte
integrante di predetto rapporto, formalmente

NOMINA:

IL CENTRO “COMUNITA’ DI CAPODARCO DI FERMO”, con sede in Via
Vallescura, 47 — 63900 Fermo (FM);

in persona del legale rappresentante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento
dei dati personali trattati per lo svolgimento del servizio come affidato e net limiti
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dell’oggetto del contratto sopra indicato, nel rispetto della vigente normativa in materia di
protezione dei dati personali.

Con I’adesione al presente atto, inoltre, il Responsabile dichiara e garantisce di svolgere la
propria attivita di frattamento di dati personali con le capacita, I’esperienza e I’affidabilita
tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti disposizioni in materia di trattamento di
dati personali, 1vi compreso il profilo relativo alla sicurezza.

La natura ¢ le finalita del trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte
nel contratto di cui il presente atto & parte integrante. Resta fermo il divieto, per il
Responsabile, di utilizzare i dati personali trattati per conto del Titolare per perseguire
finalitd differenti rispetto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comunicazione scritta al
Titolare, che ne autorizzi il diverso fine. Rimane inteso che, qualora il Responsabile
determini finalith e mezzi di trattamento differenti e ulterion rispetto a quelli individuati
dalla convenzione, questi agiranno in veste di Titolare del trattamento di tali dati, con le
conseguenze di natura amministrativa e civilistica previste dalla normativa vigente in
materia di protezione dei dati personali.

I Responsabile dovra attenersi alle istruzioni del Titolare che seguono e alle relative
integrazioni che potranno intervenire nel corso del rapporto contrattuale,

ISTRUZIONI PER IL RESPONSABILE

Nell'ambito delle attivita di trattamento affidate con la Nomina a Responsabile, vengono
sotto riportate le 1struzioni a cui deve attenersi il Responsabile nel corso del trattamento dei
dati personali per conto del Titolare, in conformita alle normative vigenti sulla protezione
dei dati personali.

1. AFFIDABILITA E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

- Qarantire la rmiservatezza delle informazioni, dei documenti e degli ath
amministrativi di cui abbia conoscenza durante 1’esecuzione del servizio;

- Trattare ¢/o utilizzare 1 dati esclusivamente per le finalitd connesse allo svolgimento
del servizio oggetto del contratto, con divieto di qualsiasi altra diversa
utilizzazione/trattamento;

- Svolgere un’analisi dei rischi in conformitd a quanto previste dalla vigente
normativa;

- Adottare preventive misure di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, a ridurre al
minimo, qualsiasi rischio alla riservatezza, disponibilita e integrita dei dati come, per
es. rischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dei dati trattati, di accesso non
autorizzato ai dati, di trattamento non consentito o non conforme alla normativa;

- Adottare e rispettare tutte le misure tecniche e organizzative adeguate a garantire la
tutela deir diritti dell’Interessato nonché a soddisfare 1 requisiti del trattamento
richiesti dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, a seguito di nuove norme
concernenti le misure di sicurezza, risultasse necessario un adeguamento delle stesse,
il Responsabile esterno dovra provvedere, nei termini di legge, al relativo
adeguamento;

- Nominare gli autorizzati al trattamento, provvedere alla loro formazione in merito
alla corretta applicazione della normativa in materia di protezione dei dati, istruirli
sulla natura confidenziale dei dati personali trasmessi dall’ASUR MARCHE e degli
obblighi del Responsabile esterno del traftamento oltreché sulle operazioni da
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compiere affinché il trattamento avvenga in conformita di legge, per gli scopi e le
finalita previste nel contratto e nel rispetto delle misure di sicurezza di cui al punto
precedente e delle disposizioni impartite dall’ASUR MARCHE;

Tenendo conto dello stato dell’arte e dei costi di attuazione, nonché delle categorie
dei trattamenti effettuati per conto del Titolare, come anche del rischio di varia
probabilitd e gravitd per i1 diritti € le libertd degli Interessati, mette in atto misure
tecniche ¢ organizzative adeguate a garantire un livello di sicurezza adeguato al
rischio, come, ad esempio:

a) L’eventuale comunicazione della lista degli Amministratort dt Sistema
nominati e della relativa funzione, che saranno impegnati nelle attivita di
supporto, manutenzione 0 aggiornamento,

b) La conformita alle procedure tecniche e operative previste dal Titolare come
la procedura di gestione di eventuali data breach;

Vigilare sulla corretta osservanza delle istruzioni impartite agli autorizzati,
indipendentemente dalla funzione lavorativa;

Rispettare le 1struzioni impartite dall’ASUR MARCHE, le procedure in materia di
protezione dei dati, le procedure in caso di trattamenti informatizzat: e le procedure
IT adottate dal’ASUR MARCHE. Resta inteso che il Responsabile esterno
nominato ¢ I’unico responsabile in caso di trattamento illecito 0 non corretto dei dati
e in tal senso si impegna a garantire ¢ manlevare I’ASUR MARCHE dei danni e/o
pregiudizi che possano su questo ricadere in conseguenza di pretese di terzi ¢/o dei
titolar1 dei dati. 11 Responsabile esterno e responsabile ai sensi dell’art. 2049 del
Codice civile anche dei danni arrecati dai propri autorizzati,

Costituire 1] registro dei trattamenti svolti e, se richiesto dal’ASUR MARCHE,
trasmetterne copia in relazione ai trattamenti svolti per suo conto;

Verificare annualmente lo stato di applicazione della normativa in materia di
protezione dei dati personali;

Adempiere agli obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla
diffusione dei dati personali anche dopeo che I’incarico € stato portato a termine o
revocato;

Collaborare, su richiesta dell’ ASUR MARCHE, nello svolgimento della Valutazione
d’Impatto sulla Protezione dei dati e nei rapporti con 1’Autorita Garante, secondo
quanto previsto dagli Artt. 35 ¢ 36, Regolamento (UE) 2016/679;

Consentire al’ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti
disposizioni.

2. COMUNICAZIONI AL TITOLARE

Comunicare tempestivamente all’ASUR MARCHE le eventualhh richieste degli
Interessati in relazione all’esercizio diritti previsti dagli Artt. 15-22, Regolamento
(UE) 2016/679, in merito a informazioni connesse ai trattamenti svolti per suo conto;
Comunicare tempestivamente all’ASUR MARCHE ogni violazione della sicurezza
di dati personali di cui sia venuto a conoscenza, secondo quanto previsto dagli Artt.
33 e 34, Regolamento (UE) 2016/679;

Avvisare, tempestivamente, I’ASUR MARCHE in caso di ispezioni o richieste di
informazioni, documenti o altro, da parte dell’Autorita Garante, in merito ai
trattamenti effettuati per I'’ASUR MARCHE;
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- Fornire all’ASUR MARCHE, su semplice richiesta ¢ secondo le modalitd dallo
stesso indicate, 1 dati e le informazioni necessari per consentire I’approntamento di
idonea difesa in eventuali procedure relative al trattamento dei dati personali
connessi all’esecuzione del contratto pendenti avanti all’Autoritd Garante o
all’ Autoritd Giudiziaria.

3. NOMINA DI SUB-RESPONSABILI

L’ASUR MARCHE autorizza il Responsabile ad avvalersi di altri Responsabili del
trattamento (di seguito: Sub-responsabili), salvo 1’obbligo del Responsabile di comunicare,
a richiesta, 1 dettagli relativi ai trattamenti effettuati dal Sub-responsabile, nonché ogni
cambiamento relativo all’aggiunta o alla sostituzione di altri Sub-responsabili nel rispetto di
quanto previsto dall’art. 28 co0.3 Regolamento (UE) 2016/679.

Il Responsabile garantisce al Titolare del trattamento 1l rispetto dell’art. 28 co.4
Regolamento (UE) 2016/679 ¢, nello specifico:

- che il Sub-responsabile sia in grado di assicurare 1l livello di protezione dei dati
personali del Titolare, ponendo in atto le misure tecniche e organizzative idonee a
soddisfare 1 requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in materia di protezione dei
dati personali, nonché quanto previsto dal presente Atto nei confronti dei
Responsabili principali del trattamento;

- che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiere a1 propri obblighi in materia
di protezione dei dati personali, 11 Responsabile conserva nei confronti del Titolare la
piena responsabilita in relazione agh obblighi imposti dal presente atto.

4. DIVIETI

- 1l Responsabile non puo trattare, trasferire, modificare, correggere o alterare i dati
personali dell’ ASUR MARCHE, né comunicarli e/o divulgarh a terzi, se non in
conformita alle istruziont scritte, a meno che ¢io non sia richiesto dall’UE o dalle
leggi dello Stato Membro a cui € soggetto il Responsabile. In tale caso, 1l
Responsabile dovra informare di ciéo ’ASUR MARCHE prima di procedere a tale
trattamento, attenendosi comunque alle istruzioni impartite, per ridurre al minimo
I’ambito di diffusione;

- E fatto quindi divieto al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia altro tipo di
trattamento che non sia attinente allo scopo dei servizi offerti e/o effettuare copie dei
dati personali se non specificatamente previsto dal contratto o autorizzato dal
Titolare o per le necessarie attivita legate alla sicurezza dei dati (backup);

- Astenersi dal diffondere &/0 comunicare 1 dati al di fuori dei casi eventualmente
previsti nel contratto o indispensabili per I’adempimento dello stesso;

5. VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI

Le parti danno atto e accettano la vigenza e vincolativita delle disposizioni del presente Atto
fino alla scadenza, risoluzione ed esisienza della convenzione esistente tra il Titolare del
trattamento e il Responsabile del servizio oggetto della convenzione. La violazione di
qualsiasi disposizione del presente Atto, da parte di entrambi 1 firmatari, costituisce
violazione sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, ¢ puod
essere causa di risoluzione della stessa, ove ne sussistano i requisiti di legge.

Al termine dello stesso dovranno cessare tutte le operazioni di trattamento.
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Conseguentemente la Ditta, al momento della cessazione del contratto, dovra
immediatamente provvedere alla definitiva eliminazione dal proprio sistema informativo, e
dai propri archivi cartacei, dei dati trattati, dandone conferma per iscritto al Titolare

Qualora sussistano incongruenze sostanziali tra le disposiziont contenute nel presente Atto e
quelle risultanti dalla convenzione vigente tra le parti, devono considerarsi prevalenti le
disposizioni contenute nel presente Atto, per quanto riguarda gli obblighi imposti alle parti
in materia di protezione dei dati personali ¢ di tuiela degli Interessati coinvolti nei
trattamenti svolti per conto del Titolare.

Per presa visione e accettazione integrale del presente documento

Asur Marche — Avea Vastan. 4 CENTROQ "COMUNITA DI
Dr. Roberto Grinta CAPODARCO DI FERMO”
Mons. Vinicio Albanesi
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ACCORDO PER DL’AFFIDAMENTO ALLA STRUTTURA  PRIVATA
ACCREDITATA “AZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLI” " DI
MONTELPARO (FM) DI UN PIANO DI PRESTAZIONI RIABILITATIVE DA
EROGARSI IN NOME E PER CONTO DEL S.S.R. PER GLI ANNI 2019, 2020, 2021.

TRA

L’AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE - AREA VASTA N. 4 DI FERMO,
rappresentata dal Direttore, Dott. Roberto Grinta.

E

L’AZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLI” (successivamente citato come
“Centro di Riabilitazione” o “Struttura privata”), nella persona dell’Avv. Andrea Funari,
quale Presidente della struttura, il quale, consapevole delle responsabilita penali dall’art. 76
D.P.R. 4452000 e s.m.i., dichiara di non essete stato condannato con provvedimento
definitivo per reati che comportino 1’incapacita a contrarre con la pubblica amministrazione
e che non sussistono altre cause di incompatibilitd previste dalla normativa vigente,

per la stipula dex seguenti piani di prestazioni da valere per gli anni 2019, 2020, 2021.

PREMESSO

1} che I’Azienda Socto Sanitaria “G. Mancinelli” di Montelparo (di seguito Centro di

2)

3)

4)

Riabilitazione) € presente sul territorio dell’Area Vasta 4 con sede in Via Santa Maria
Novella sne in Montelparo (FM);

che il Servizio Salute della Regione Marche con Decreto del Dirigente della P.F.
“Accreditamenti” n. 397/ACR del 02.11.2015 ha attestato 1’esito positivo della verifica
di compatibilitd regionale, fatta salva la verifica della congruita del progetto rispetto al
possesso dei requisiti minimi, relativo alla richiesta presentata dal Direttore Generale
dell’Ente Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli” con sede in Montelparo (FM), Via
Santa Maria Novella, snc per ’autorizzazione alla trasformazione di posti letto in PRF2
{RD1.3 codice nuova tipologia) dei 30 p.l. autorizzati ed accreditati come PRF3 (codice
attuale autorizzazione) - limitatamente a n. 4 posti letto - della struttura sanitaria
denominata Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli” - sitvata in Via Santa Maria
Novella, snc - Comune di Montelparo (FM) - per l'erogazione di prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggettt portatori di disabilita fisiche, psichiche sensoriali
in regime residenziale;

che il Servizio Salute della Regione Marche con Decreto del Dirigente della P.F.
“Accreditamenti” n. 87/ACR del 07.03.2016 ha accreditato la struftura sanitaria
denominata “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli” - situata nel Comune di
Montelparo (FM) — Via Santa Maria Novella, snc — per I’erogazione di prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensoriali
in regime residenziale con una dotazione di n. 30 posti letto, semiresidenziale (PRF6)
con una dotazione di n. 15 posti, centro ambulatoriale di riabilitazione e presidio
ambulatoriale di recupero e rieducazione funzionale in regime ambulatoriale, assegnando
alla suddetta struttura la classe 5;

che il Servizio Salute della Regione Marche con Decreto del Dirigente della P.F.
“Accredifamenti” n. 403 del 29.12.2016 ha dato atto della verifica delle misure previste
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3)

6)

7)

8)

9)

per 1l rispetto dei requisiti minimi strutturali ed impiantistici ai sensi della DGR n.
1501/2016 e della DGR n. 2200/2000 e s.m.i. della struttura sanitaria denominata
Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli”, ai fini dell’antorizzazione alla trasformazione
di n. 4 posti letto di PRF3 (codice attuale autorizzazione), dei n. 30 posti letto autorizzati
ed accreditati , in n. 4 posti letto di PRF2 RD1.3 (codice nuova tipologia);

che 11 Servizio Salute della Regione Marche con Decreto del Dirigente della P.F.
“Accreditamentr” n. 79 del 13.03.2017 ha dato atto che & stato attestato, da parte del
Gruppo Regionale dei Valutatori, il possesso dei requisiti minimi cosi come previsto
dalle disposizioni contenute nella DGR n. 1501 del 01.12.2016, relativo alla richiesta di
autorizzazione all’esercizio dell’attivita socio-sanitaria a seguito della trasformazione di
n. 4 posti letto di PRF3 (codice attuale autorizzazione), dei n, 30 posti letto autorizzati ed
accreditati, in n. 4 posti letto di PRF2 RD1.3 (codice nuova tipologia);

che con Decreto n. 313 del 22.11.2017 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha accolto 'istanza di accreditamento presentata dalla
struttura sanitaria denominata “Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli” 7, situata in Via
Santa Maria Novella, snc, Comune di montelparo (FM), per I’erogazione di prestazioni
di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e
sensoriali in regime residenziale (cod. PRF2 RD1.3) con una dotazione di n. 04 posti
letto;

che nel medesimo Decreto n. 313 del 22.11.2017 il Dirigente della P.F.
“Accreditamenti” della Giunta Regionale delle Marche ha anche dato atto del fatto che la
tipologia di prestazioni acquisite da ASUR dalla struttura “Azienda socio-sanitaria “G.
Mancinelli” di Montelparo (FM) ¢, per 15 posti letto, quella di cod. PRF2 - RD 1.3, cosi
come dichiarato nella nota ASUR prot . 9718 del 29/3/2017 e puntualmente riportato
nell’allegato 5.3 alla DGR n. 1105/2017,

che con Decreto n. 335 del 26.11.2018 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha preso atto dell’istanza di rinnovo dell’accreditamento
presentata dalla struttura sanitaria denominata “ Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli
”, per prestazioni di rabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche,
psichiche e sensoriali in regime residenziale con una dotazione di 26 posti letto (cod.
tipologia PRF3) e in regime semiresidenziale con una dotazione di n.15 posti (cod.
tipologia PRF6) — prestazioni di riabilitazione e recupero e rieducazione funzionale in
regime ambulatoriale;

che con Decreto n. 361 del 13.12.2018 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha attestato 1’esito positivo della verifica di compatibilita
regionale, di cui all’art. 8 comma 3 L .R. 21/2016, relativa alla richiesta presentata
dall’Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli” per 1’autorizzazione alla trasformazione
de1 4 posti letto autorizzati ed accreditati come RD1.3 (cod. ORPS 604581) e degli 11
posti letto autorizzati ed accreditati come RD3 (cod. ORPS 601756) in 15 posti letto in
regime PRF2/RD1.2 per I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per
soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensoriali (RD1.2), in regime
residenziale;

10)che con Decreto n. 09 del 10.01.2019 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della

Giunta Regionale delle Marche ha dato atto del fatto che & stata verificata la congruita
delle misure previste per il rispetto dei requisiti minimi strutturali, impiantistici ¢
tecnologici , ai sensi degli artt. 2 e 3 della LR. 21/2016 - DGR 47/2018 - DGR
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1.2200/2000 e s.m.i., ai fimi dell’autorizzazione alla trasformazione di n. 11 posti letto
PRF3/RD3 (Codice ORPS 601756) e di n. 4 posti leito PRF2/RD1.3 (Codice ORPS
604581) in 15 posti letto PRF2/RD1.2;

11)che con Decreto n. 120 del 16.04.2019 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale detle Marche ha preso atto del fatto che & stato verificato il possesso
dei requisiti minimi relativo alla richiesta presentata dall’Azienda Socio Sanitaria “G.
Mancinelli” di autorizzazione all’esercizio dell’attivita sanitaria di una struttura sanitaria
denominata “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli” per I’erogazione di prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensoriali
in regime residenziale con una dotazione di n. 15 posti letto (cod. tipologia PRF2/RD1.2
— cod. ORPS 604752) - situata in Via Santa Maria Novella snc - Comune di Montelparo
(FM);

12) che con Decreto n. 262 del 13.09.2019 il Dirigente della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche ha accreditato, ai sensi della L.R. n. 21/2016, la struttura
sanitaria denominata “Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli” per 1’erogazione di
prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilitd fisiche,
psichiche e sensoriali in regime residenziale con una dotazione di n. 15 posti letto (cod.
tipologia PRF2/RD1.2 — cod. ORPS 604752) - situata in Via Santa Maria Novella snc -
Comune di Montelparo (FM);

13) che le parti hanno preso atto di quanto previsto dalla normativa vigente in materia sulle
strutture sanitarie pubbliche e private eroganti prestazioni riabilitative extraospedaliere
di tipo residenziale, semiresidenziale, ambulatoriale, domiciliare ed extramurale con
oneri a carico del Servizio Sanitario Nazionale;

14} che le prestazioni riabilitative oggetto del presente Accordo si caratterizzano per la presa
in carico multidisciplinare del soggetto disabile tramite un progetto riabilitativo
individuale cosi come esplicitato nelle Linee Guida del Ministero della Sanita di cui alla
seduta della Conferenza Stato-Regione del 07/05/1998, con esclusione quindi del
trattamento di disabilita transitorie, segmentaric e/0 minimali, che richiedono un
semplice e breve programma terapeutico-riabilitativo attuabile attraverso il ricorso alle
prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale;

15) che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava
e recepiva o schema di accordo-quadro tra la Regione Marche ¢ I’ Aris Marche per gli
anni 2019-2020-2021, allegato n. 1 alla medesima Delibera, a cui con il presente accordo
si intende dare attuazione;

16) che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1114 del 29.09.2017 & stato
approvato € recepito il “Progetto Riabilitativo Etd Evolutiva” di cui all’Allegato “A”
dello stesso provvedimento, finalizzato all’incremento di prestazioni dei Centri
Ambulatoriali di Riabilitazione;

Premesso quanto sopra le parti convengono e stipulano quanto segue:

ART. 1
Aspetti generali

Le parti concordano sul contenuto delle premesse e si danno reciprocamente atto che le
stesse formane parte integrante e sostanziale del presente accordo.
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Le parti, inoltre, prendono atto di quanto previsto nell’accordo regionale di cui all’ Allegato
1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019 afferente le Strutture private di riabilitazione
accreditate della Regione Marche il quale, definendo i tetti di spesa, rappresenta il punto di
riferimento e lo strumento con cui costruire e articolare il presente accordo.

Le parti rinviano espressamente, per quanto non previsto e disciplinato nel presente accordo
ed anche ai fini dell’interpretazione dello stesso, alle previsioni contenute nell’accordo
regionale di cut all’Allegato 1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019, che deve intendersi qui
integralmente richiamato e trascritto, anche relativamente alle parti non espressamente
richiamate e, per quanto di rilievo, alla DGR n. 1114 del 29.09.2017 relativamente al
progetto riabilitativo ambulatoriale rivolto all’eta evolutiva per la fascia di eta 0-6 anni.

ART.2
Prestazioni oggetto dell’accordo e durata

I Centro di Riabilitazione, attraverso la propria struttura, eroghera prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche, sensoriali in
favore di pazienti residenti nell’ambito territoriale dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, nonché di
pazienti residenti in ambiti di altre Aree Vaste della Regione Marche le cui prestazioni, a
carico del S.S.R., vengono liquidate dall’Area Vasta n. 4 di Fermo in regime di mobilitd
sanitaria attiva, con la dotazione di posti letto tempo per tempo stabilita dalla Regione
Marche con 1 Decreti di accreditamento precedentemente indicati e che si devono intendere
qui integralmente richiamati e trascratti.

Le parti danno atto del fatto che nella DGR n. 1168 del 30.12.2019, si prevede al punto n. 13
dell’allegato con la stessa recepito che “Regione Marche ed Asur ritengono opportuno
individuare un tetto insuperabile complessivo di prestazioni in mobilita attiva per le sole
prestazioni di media e bassa complessita (Prestazioni di riabilitazione cod. 56 delle
strutture presenti nell ‘accordo) per un importo pari ad € 1.362.900,00, valore concordato
gia nel corso del 2018 con ASUR”, valore di intendersi globale per le cinque Aree Vaste.
Alla data di sottoscrizione del presente atto, la situazione relativa alla dotazione di posti letto
oggetto di convenzionamento con 1l S.S.R. della “I’Azienda Socio Sanitaria “G. Mancinelli”
”, situata in Wia Santa Maria Novella snc in Montelparo (FM)|, & la seguente, come emerge
anche dalla “Tabella A” — Quadro sinottico della distribuzione attuale dell'offerta dei posti
letto extraospedalieri” della DGR n. 1668 del 30.12.2019:

o inregime residenziale:
(a) n. 15 p.1. di PRF3 — RD3 (Residenze Sanitarie Assistenziali disabili);
{b) n. 15 p.1. di PRF2 —RD1.2 (Residenze Sanitarie Riabilitative, estensiva);
o in regime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6/SRDisl
Centro Diurne per Disabili psico-fisico-sensoriali};

Resta inteso che la Struttura privata deve esser autorizzata ed accreditata dalla Regione
Marche e, pertanto, deve possedere i requsiti di autorizzazione e di accreditamento vigenti
al momento della sottoscrizione del presente contratto e deve mantenerli per tutta la durata
di esso, pena la risoluzione del contratto stesso.

[l Centro di Riabilitazione eroghera le medesime prestazioni, alle medesime condizioni e,
nel caso di prestazioni residenziali extraospedaliere, nei limiti della residua disponibilita di
posti letto, anche a pazienti residenti in altre Regioni italiane mediante rapporti diretti con le
Aziende Sanitarie di residenza dei medesimi, sulla base degli indirizzi contenuti nella
DGRM n. 734 del 29/06/2007, senza oneri di sorta a carico del Servizio Sanitario Regionale,
fatta salva 1’attivita di controllo propria del regime di accreditamento.

Il presente accordo ha efficacia triennale per il periodo 2019-2020-2021.
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Le Parti concordano sul fatto che la regolamentazione regionale di tutte le prestazioni
erogate e/o da erogare e dei relativi tetti economici potra essere oggetto di annuale revisione,
in considerazione anche della possibile modifica, in sede di Conferenza delle Regioni ¢ delle
Province Autonome, dei criteri di riparto del Fondo Sanitario Nazionale, della
regolamentazione della mobilita sanitaria e der relativi abbattimenti, nonché deglh
Adempimenti LEA, oltre ad eventuali specifici accordi in materia definifi in sede di
Conferenza Stato-Regioni.
ART 3
Attestazione del possesso del requisiti soggettivi,

L’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo non pud addivenire alla stipula di convenzioni con le
strutture private Accreditate appartenenti all’ARIS qualora quest’ultime si trovino in una
delle fattispecie previste dall’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50 (codice dei contratti
pubblici).

L’attestazione del possesso dei requisiti soggettivi di cui all’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile
2016, n. 50 {codice dei contratti pubblici} ¢ autocertificata dal legale rappresentante della
Struttura privata accreditata mediante dichiarazione sostitutiva redatta ai sensi e per gli
effetti degli artt. 46 ¢ 47 del D.P.R. n. 445 del 2000 da allegare al presente atto.

ART 4
Reaquisiti e modalita di accesso

I requisiti e le modalita per [’accesso alle prestazioni, i tempi massimi di permanenza, nelle
tipologie riabilitative di cui all’art. 1, sono stabiliti nelle linee guida del Ministero della
Sanita di cui alla Conferenza Stato Regioni del 07.05.98, nonché nelle D.G.R.M. n. 1437 del
15.06.99, n. 1166 del 12/10/2004, n. 1593 del 12.12.2005 e n. 1524 del 28.12.2006, alle
quali viene fatto espresso richiamo.

Ad integrazione si stabilisce quanto ai commi che seguono.

Gl utenti rientranti nelle tipologie, secondo i requisiti indicati nel presente articolo,
potranno accedere alle strutture del Centro di Riabilitazione con il sistema della libera scelta
di cui al D.Lgs. 502/92 e s.m.1.

La prescrizione delle prestazioni, con il metodo dell’affidamento in cura, ¢ di competenza:
del Medico di Medicina Generale, del Pediatra di libera scelta o del Medico Specialista
dipendente o convenzionato del Servizio Sanitario Regionale; ovvero deriva da un percorso
assistenziale predisposto dalle unita valutative distrettuali (UVD, UMEE, UMEA).

Per medico specialista del S.S.R. si intende un Medico Ospedaliero o Specialista
Ambulatoriale di una struttura pubblica del S.S.R., della disciplina cui € riferibile la
patologia prevalente del paziente interessato, che dichiari di aver preso in cura il paziente
per una o piu patologie e che certifichi la “necessita di un trattamento riabilitativo
multidisciplinare, non potendosi attendere risultati sufficienti attraverso un semplice
programma terapeutico-riabilitativo di prestazioni di specialistica ambulatoriale™.

La stessa certificazione della “necessita di un trattamento riabilitativo multidisciplinare, non
potendosi attendere risultati sufficienti attraverso un semplice programma terapeutico-
riabilitativo di prestazioni di specialistica ambulatoriale” & requisito essenziale anche per
I’ammissione di pazienti con proposta di trattamento formulata dal Medico di Medicina
Generale o dal Pediatra di libera scelta.

La prescrizione delle prestazioni, da chiunque formulate, deve dare conto: per quelle a ciclo
continuativo della necessita di inserimento continuativo di tipo residenziale, per quelle a
ciclo diurno della proposta di regime di trattamento.

L’ammissione alle prestazioni del Centro di Riabilitazione avviene sulla base di liste di
attesa tenute secondo le disposizioni regionali vigenti cosi come applicate e comunicate
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dall’Area Vasta n. 4 di Fermo, tenendo conto comunque delle urgenze, delle prioritd di
trattamento e delle specificita dei casi.
Il Centro di Riabilitazione, nella accettazione dei pazienti, dovra tenere conto delle linee
guida e dei protocolli nazionali e regionale, nonché di quelli concordati o da concordarsi con
I’Area Vasta n. 4 di Fermo, concernenti i criteri di inclusione/esclusione delle patologie e
disabilita, il regime ed i tempi pil appropriati in termini di efficienza/efficacia.
La gestione dell’intera attivita (sia sanitaria che di documentazione amministrativa) ¢
demandata al Centro di Riabilitazione che curera quindi I’accesso dei predetti utenti previa:

- acqusizione di idonea prescrizione su ricettario del S.S.N.;

- ammissione del paziente sulla base delle linee guida e dei protocolli in essere;

- predisposizione del progetto e del piano individuale di trattamento;

- esecuzione del progetto e del piano;

- progetto per la dimissione o per la proposta di prosecuzione del trattamento;

- classificazione e tariffazione delle prestazioni.;

Per le attivita di cw sopra 1l Centro di Riabilitazione osservera le norme di legge vigenti in
materia € tutte le disposizioni che I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo impartira per una loro
corretta applicazione.

Secondo quanto previsto dalla DGRM n. 1524 del 28.12.2006, dopo la presa in carico del
paziente il Centro di Riabilitazione trasmettera all’ Area Vasta di residenza dell’assistito {per
quanto riguarda I’ Area Vasta n. 4 di Fermo al Direttore del Distretto), il piano di trattamento
entro 15 gg. ad esclusione dell’etd evolutiva la cui complessita richiede un periodo di
elaborazione del piano non inferiore a 30 giorni. Il medesimo piano dovra essere trasmesso
per conoscenza al Medico di Medicina generale o Pediatra di Libera Scelta del paziente ed
all’ Area Vasta di appartenenza (nel caso di pazienti provenienti da altre Aree Vaste).

La trasmissione del piano di trattamento all’Area Vasta n. 4 di Fermo potra effettuarsi
esclusivamente a mezzo posta (senza necessita di anticipazione via fax o avviso di
Inserimento).

Il Centro di Riabilitazione, una volta portato a conclusione il progetto riabilitativo
individuale predisposto al momento dell’inserimento, qualora ravvisi la necessita di ulteriore
trattamento, pud inoltrare al soggetto prescrittore del trattamento iniziale, per il tramite
dell’assistito, richiesta di prosecuzione del trattamento corredata di circostanziata relazione
clinica € di un nuovo piano di trattamento. La prosecuzione & disposta a giudizio del
soggetto prescrittore, anche previa visita del paziente, con Ie stesse modalita della richiesta
iniziale.

Prosecuziont di trattamento, a fine di completamento terapeutico, possono essere disposte
dal medico di Medicina Generale o Pediatra di Libera Scelta anche nei casi in cui il
prescrittore del trattamento iniziale sia stato un soggetto diverso.

ART. 5
Tariffe e conservazione del posto

Le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalla struttura privata sono previste
dalla D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito, a cui
le parti espressamente rinviano, e dalle altre disposizioni normative regionali o nazionali
vigenti.

Le prestazioni erogate verranno retribuite, nei limiti dei tetti di spesa fissati in attuazione
della D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, con le richiamate tariffe vigenti.

Al Centro di Riabilitazione, per accordo fra le parti, non viene applicato il rimborso
forfettario per 1’onnicomprensivita della tariffa.
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Consegue che tutte le prestazioni aggiuntive al trattamento riabilitativo e necessarie al
soddisfacimento della totalita dei bisogni sanitari dei soggetti ricoverati vengono erogate
direttamente dall’Area Vasta n. 4 di Fermo secondo i normali percorsi di accesso alle
prestaziont, ivi compresa l’assistenza di Medicina Generale, per la quale trovano
applicazione gli accordi collettivi con i Medici della categoria, ivi comprese le modalita
assistenzialt previste dal vigente [’ A.LR. per il sistema della residenzialita.

Le parti espressamente concordano sul fatto che, in caso di assenza temporanea dei pazienti
della struttura privata in regime di degenza extraospedaliera, venga applicato 1’art. 17 del
“Modello di convenzione” di cui all® “Allegato 1 approvato con la DGR n. 1729 del
29.11.2010.

E in facolta della struttura privata mantenere il posto, senza alcun obbligo di pagamento a
carico dell’Area Vasta n. 4 di Fermo della retta giornaliera di presenza, per periodi superiori
a quelli previsti.

Vi ¢ obbligo per la struttura di dare comunicazione immediata dell’assenza (per malattia o
volontaria) al Direttore della Macroarea Distretto (a mezzo fax, PEC o posta elettronica).
Viene riconosciuta una remunerazione tariffaria delle giomate associate alla prova di
domiciliazione per il reinserimento del paziente nella vita quotidiana, pari al 70% della
corrispondente tariffa pro die del cod. 56 € 75.

La prova di domiciliazione viene documentata nella SDO in corso di ricovero e viene
distinta dall’assenza temporanea per la quale, invece, non viene riconosciuto alcun
riconoscimento economico.

Per i pazienti che verranno ricoverati presso le Unitd RSA Disabili (RD3) e semiresidenziali
(PRF.6/SRDisl) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al 20% di quanto
attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting assistenziale
idoneo, I’ Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconoscera un maggiore importo
calcolato sull’effettiva necessita assistenziale.

Il maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.
Per perseguire ’obiettivo di diminuire le liste d’attesa in eta evolutiva presenti nei CAR
accredttati, a parita di risorse, le parti concordano di procedere alla dimissione dei pazienti
che hanno raggiunto obiettivi definiti nei rispettivi piani terapeutici riabilitativi individuali.
Al raggiungimento degli obiettivi presenti nei PTRI gli stessi saranno seguiti dall’UMEE
che procedera ad effettuare il monitoraggio fino alla conclusione del percorso scolastico.
Qualora I’Area Vasta non fosse in grado di attivare 'UMEE per il monitoraggio degli esiti
degli interventi riabilitativi eseguiti in ambito scolastico, si provvederd alla copertura dei
costi di tale intervento con risorse finalizzate che non rientrano nelle risorse assegnate
nell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.

Le parti prendono anche atto del fatto che con la DGR n. 1264 del 05.08.2020 sono state
ridefinite temporaneamente, a causa dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe
per le prestazioni riabilitative in regime domiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di cui
alla Tabella B della DGR n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGR
60072020 per le prestazioni semiresidenziali.

In particolare, ¢ stato approvato, a causa dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, lo
schema di accordo-quadro temporaneo, dal 01.06.2020 dal 31.12.2020, tra la Regione
Marche e I “Associazione Religiosa Istituti socio-sanitari ” (A.R.L.S.) — Delegazione
regionale Marche, ed ¢ stato dato mandato all’ ASUR Marche di aggiornare i singoli contratti
territoriali di fornitura al contenuto dell’accordo-quadro temporaneo, dandone attuazione
tenendo conto di quanto gia previsto nella DGR n, 600/2020 con particolare riferimento alle
prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale.

Ly

E stato ritenuto opportuno:
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e rideterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un
mcremento pari al 20% comunque entro i limiti delle risorse gia assegnate
all’ASUR per ’anno 2020:

limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale e ambulatoriale, previa verifica da parte del’ASUR
dell’applicazione  della DGR  600/2020 per le prestazioni
semiresidenziali;

limitatamente al periodo dal $1.06.2020 al 31.12.2020;

¢ determinare la tariffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella
relativa al regime ambulatoriale, per il periodo dal 01.03.2020 al 31.12.2020.

ART. 6
Pazienti residenti nella Regione Marche provenienti originariamente da altre regioni

In coerenza con l'ultimo atto nazionale di cui all’ Accordo interregionale per la
compensazione della mobilita sanitaria, 1’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo provvedera al
riconoscimento ed al pagamento dell’assistenza ai pazienti residenti nella Regione Marche
provenienti originariamente da altre regioni alle medesime modalita temporali degli altri
pazienti assistiti.

Le parti concordano sul fatto che qualora la norma nazionale subisse modifiche, le stesse
saranno automaticamente recepite ed applicate nel rapporto tra di esse.

Come gia previsto nella D.G.R. n. 1438/16, i posti letto e le risorse che si rendano
disponibili per decessi o dimissioni di pazienti residenti nella Regione Marche provenienti
originariamente da altre regioni verranno riutilizzati per far fronte alla domanda di assistenza
di pazienti marchigiani presso le medesime strutture.

ART. 7
Standard di qualita

I requisiti e gli standard di qualita da osservarsi per I’erogazione delle prestazioni sono
quelli stabiliti nelle linee guida del Ministero della Sanitd di cui alla Conferenza Stato
Regioni del 07.05.98, nel D.P.R. 14.01.97, nella D.G.R.M. n. 1437 del 25.06.99, nonché da
quanto stabilito dai Manuali di autorizzazione e di accreditamento adottati dalla Regione
Marche; norme alle quali viene fatto espresso richiamo.

Ad integrazione si stabilisce quanto agli articoli che seguono.

ART. 8
Standard di personale

Gh standard di personale fissati nella D.G.R.M. 1437/99 sono da intendersi come requisito
minimo.

Il Centro di Riabilitazione, con la sottoscrizione del presente accordo autocertifica sotto la
propria responsabilita ¢ con le conseguenze previste dalle norme sopra richiamate, il
possesso dei requisiti minimi di personale ed organizzativi previsti dalla DGRM 2200/2000,
Al fine del costante monitoraggio sul rispetto degli standard di personale il Centro di
Riabilitazione trasmettera, alla stipula del presente Accordo ed a fine anno 2019, 2020 e
2021, un prospetto nominativo del personale direttamente impiegato nell’assistenza,
corredato della qualifica, dei titoli, del tipo e durata del contratto e corredato altresi della
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aggregazione per posti-letto, a dimostrazione degli standard fissati. Lo stesso prospetto
attesterda che 1l medesimo personale non € impiegato in altre attivita, in regime di
accreditamento o meno, svolte dalla struttura, o ne terra scorporata I’aliquota corrispondente
alla porzione di orario impiegato in altre funzioni.
Nel caso in cui 1l tasse di utilizzo dei posti letto, per singola tipologia, risulti inferiori al
95%, nella verifica degli standard di personale si prendera in considerazione un numero di
posti-letto calcolato sulle giornate di degenza effettivamente realizzate ad un tasso di utilizzo
del 95%.
Mensilmente, il Centro di Riabilitazione trasmettera, al solo fine della verifica globale del
corretto rapporto personale/posti-letto e personale/prestazioni copia della contabilitd delle
prestazioni erogate nel medesimo periodo a cittadini residenti in altre Regioni d’Italia.
Qualora s1 evidenziassero standard di personale ed organizzativi significativamente al di
sotto dei minimi fissati, I’Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva la facoltd, previo
contraddittorio con il Centro di Riabilitazione, di segnalare la situazione alla Regione
Marche (Ente competente per 1’autorizzazione ¢ 1’accreditamento), nonché di sospendere
I’operativita del presente accordo.

ART.9

Altri standard di gualita

I1 Centro deve fornire il massimo grado di collaborazione (e mettere quindi a disposizione il
proprio personale operativo con tempi e modi concordati) per [’attuazione da parte della
Area Vasta n. 4 di Fermo di progetti finalizzati alla definizione di percorsi assistenziali {in
collaborazione con la UOS UMEE e i servizi distrettuali} o all’individuazione di criteri e
standard assistenziali (definizione di indicatori per il monitoraggio della appropriatezza e
della efficienza dell’assistenza riabilitativa residenziale, semiresidenziale e ambulatoriale).

I1 Centro di Riabilitazione, in conformita al disposto dell’art. 4 D.M. 15.04.94, individua
nell’ambito della propria organizzazione interna uno o piu soggetti cui affidare I’attivazione
di processi di miglioramento della qualitad. Tali nominativi sono comunicati all’Area Vasta
n. 4 di Fermo al momento della individuazione. Il responsabile per il miglioramento della
qualita porra in atto azioni esplicite e formalmente documentate. L’ Area Vasta n. 4 di Fermo
potra in ogni momento effettuare controlli sull’operato del responsabile per il miglioramento
della qualitd, anche avvalendosi degl analoghi soggetti previsti al suo interno sempre in
applicazione dell’art. 4 del D.M. 15.04.94.

Il Centro di Riabilitazione rilevera i flussi informativi relativi agli indici di qualitd nei tempi
e nei modi di cui al D.M.S. 15.10.96, avendo cura di trasmetterne tempestivamente le
risultanze all’Area Vasta n. 4 di Fermo per i fini di controllo e di ulteriore competenza.

Il Centro di Riabilitazione utihzza sistematicamente (almeno all’ingresso ed all’uscita,
nonché in ogni occasione di proroga) scale di valutazione dell’autosufficienza dei pazienti
ricoverati. Fino alla defimizione di tali scale con accordo a livello regionale il Centro di
Riabilitazione ne proporra di proprie che la Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva di approvare
anche con modifiche.

Relativamente alla quota ambulatoriale, la “I’Azienda Socio Sanitaria G. Mancinellt” si
impegna a fornire alla Regione, con cadenza mensile, le agende dedicate delle prestazioni
ambulatoriali per consentire di conoscere con esattezza le liste di attesa e prendere decisioni
in merito alla rimodulazione dell’ offerta per I’atto di Fabbisogno.
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ART. 10
Documentazione e controlli

It Centro di Riabilitazione istituira e terrd costantemente aggiomate delle cartelie sanitarie
personali degli utenti, nonché un fascicolo amministrativo, sempre individuale, nei quali
verranno conservati:

- la prescrizione di inserimento;

- il progetto di trattamento e suoi aggiornamenti predisposti secondo quanto indicato
dalle linee guida nazionali di cui in premessa (nel piano di trattamento verra, in
particolare indicato se trattasi di primo intervento o di prosecuzione, con specifica,
per quest’ultimo caso, dei trattamenti gia effettuati per la medesima menomazione o
disabilita negli ultimi 12 mesi);

- il programma di trattamento aggiomato allo stato di esecuzione, ovvero, per le
prestazioni ambulatoriali, 1l diario di trattamento (redatto su apposito stampato
concordato con I’ Area Vasta) dal quale risultera opportunamente controfirmata dalle
parti (erogatore e beneficiario, quest’ultimo se impossibilitato sara sostituito in tale
incombenza da un familiare o altro incaricato) ogni singola seduta di trattamento
effettuata;

- larelazione motivata di proroga;

- ogni altra documentazione sanitaria relativa agli accertamenti effettuati ed ai
trattamenti eseguiti;

- ogni altra documentazione relativa al movimento del paziente (permessi di uscita
ecc.).

L’Area Vasta n. 4 di Fermo potra effettuare presso il Centro di Riabilitazione, a sua
discrezione nei tempi e nel numero € senza preavviso i controlli ritenuti pitt opportuni, sia a
livello sanitario che amministrativo, al fine di verificare la corretta applicazione del presente
accordo e delle norme di legge su cui esso si basa. L’esito del controllo delle prestazioni pud
portare a: accertamento della prestazione appropriata e valorizzazione a tariffa piena, o in
alternativa proposta per riduzione percentuale del valore della tariffa piena.

I controlli sull’appropriatezza delle attivitd verranno eseguiti in ottemperanza alla DGR
1212/04 e relativi decreti applicativi.

I controlli saranno effettuati da personale sanitario ed amministrativo individuato dall’ Area
Vasta n. 4 di Fermo con facolta, per 1 primi, anche di visitare i pazienti in trattamento; i
controlli effettuati presso il Centro di Riabilitazione avverranno alla presenza di un
rappresentante del Centro medesimo; di tale attivita verranno redatti appositi verbali.

Il Centro di Riabilitazione si impegna inoltre a trasmettere all’Area Vasta n. 4 di Fermo
entro 3 giorni dalla richiesta, copia di ogni documento conservato di cui ai precedenti
commi,

Un primo tentativo di definizione del contenzioso, che eventualmente dovesse sorgere a
seguito dei controlli ed accertamenti di cui sopra, ¢ affidato ad apposita Commissione
Paritetica composta da quattro membri (due in rappresentanza della Area Vasta n. 4 di
Fermo e due in rappresentanza del Centro di Riabilitazione) che decidono a maggioranza
assoluta dei componenti.

ART. 11

Budget

L’Area Vasta n. 4 di Fermo, in base alla DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di
Riabilitazione come tetto massimo di spesa a carico del Servizio Sanitario Regionale le
somme insuperabili di seguito indicate nella tabella “Risorse complessive al netto dell'Etd
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evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n. 1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli
accordi extra budget delle Aree Vaste” sottostante per gh anni 2019, 2020, 2021, a fronte di
prestazioni riabilitative erogate dallo stesso Centro.

Risorse complessive al netto dell’Eta evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n. 1438/2016
e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra bucdget delle Aree Vaste.

Risorse 2019 Risorse 2020 Risorse 2021

Area Riabilitazione Extraospedaliera | € 1.315.196,00 | € 1.315.196,00 | € 1.315.196,00

Area Riabilitazione Semiresidenziale

. € 23.150,00 € 23.150,00 € 23.150,00
e Ambulatoriale

Le parti potranno, inoltre, definire specifici ulteriorl accordi per la fornitura di prestazioni di
riabilitazione, qualora lo ritenessero strategicamente opportuno, purché tali prestazioni siano
coerenti con la programmazione sanitaria regionale in materia, compatibili con 'atto di
fabbisogno vigente e finanziabili con le risorse assegnate.

Le prestazioni eccedenti quelle riferibili ad un tasso di utilizzo dei posti letto medio
superiore al 100%, tenuto anche conto delle prestazioni erogate a residenti in altre regioni
d’Italia, non verranno in ogni caso retribuite.

Nell’ambito degli accordi tra I’ Asur Area Vasta n. 4 di Fermo ¢ le singole strutture, avendo
valutato la necessita di garantire a pazienti in sttuazione di particolare gravitd specifiche
necessita assistenziali in maniera continuativa, verranno mantenute delle specifiche risorse
per le attivita assistenzialt LEA, storicizzate in quelle assegnate ed aggiunte alla tabella
“Risorse complessive al netto dell'Eta evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n.
143872016 e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget delle Aree Vaste”.

In particolare, per I’“Azienda Socio Sanitaria G. Mancinelli”, le parti prendono atto del fatto
che la stessa, con decreto regionale n. 262 del 13.09.2019, & stata accreditata per
I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per soggetti portatort di disabilita
fisiche, psichiche e sensoriali in regime residenziale con una dotazione di 15 posti letto (cod.
tipologia PRF2_RD 1.2 — cod. ORPS 604752).

Con la sottoscrizione del presente accordo le parti prendono atto dell’avvenuto
trasferimento, disposto con la DGR n. 1668/2019, del budget pari ad € 90.000,00 dall’area
ambulatoriale all’area extra ospedaliera, senza alcun incremento di risorse economiche.

I tetti di spesa sopra assegnati sono riferiti a clascuna annualita, quindi il Centro di
Riabilitazione si impegna a distribuire le prestazioni uniformemente nel corso dell’anno e
per tipologia al fine di soddisfare i1 bisogni dell’utenza nel pieno rispetto dei tetti di spesa,
delle liste di attesa, delle priorita e delle urgenze, ancorché 1’accordo si sia perfezionato oltre
I’inizio dell’anno e quindi tenendo conto delle prestazioni gia erogate.

In considerazione del fatto che gli accordi regionali con gli erogatori sono stati formalizzati
dalla Regione Marche solo nella seconda meta del 2019, le parti concordano sulla facolta in
favore dell’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo di distribuire, per gli anni 2019 e 2020, la
sommatoria dei budgets relativi su 24 mesi.

Nell’ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei himifti del 15%, ad
eccezione della quota assegnata per attivita ambulatoriale di cui al progetto Riabilitativo per
I’Eta Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse tra le attivita anche di
differente livello assistenziale, previa intesa con ASUR/Area Vasta n. 4 di Fermo.

I tetti di spesa sopra assegnati sono definiti sulla base della D.G.R.M. n. 1668 del
30.12.2019: si concorda tra le parti I’adeguamento automatico degli stessi a nuove
disposizioni regionali che vengano specificamente finanziate, oltre che alle previsioni che
dovessero intervenire in base a normativa o previsioni di indirizzo nazionale e regionale.
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ART. 12
Contabilizzazione

II Centro di Riabilitazione presentera all’Area Vasta n. 4 di Fermo contabiliti
trimestrali/mensili distinte per tipo (extraospedaliero residenziale / extraospedaliero non
residenziale) e per Area Vasta di appartenenza del paziente. Ogni contabilita sara costituita:

a) dalla fattura commerciale o altro documento contabile, contenente un prospetto
riassuntivo delle prestazioni erogate nel trimestre/mese, con 1’indicazione per tipo di
prestazione del numero totale di pazienti, del numero totale delle prestazioni, del
valore economico singolo della prestazione e del valore economico totale;

b) dalla distinta indicante per ogni paziente sottoposto a trattamento i seguenti dati:

= cognome € nome

= data di nascita

= codice fiscale

= Comune di residenza

= tipologta di accesso e soggetto prescrittore

= distinzione tra primo accesso e prosecuzione di trattamento

= tipologia e numero prestazioni / giornate di degenza erogate nel trimestre/mese

= valore economico delle prestazioni / giornate di degenza erogate nel

trimestre/mese

= numero totale delle prestazioni erogate dalla data del primo accesso
Tale distinta rechera in calce la firma per validazione del Legale Rappresentante del
Centro di Riabilitazione e 1’attestazione che 1 medesimi dati sono stati trasmessi a
mezzo posta elettronica.

¢) analoga distinta, a mezzo posta elettronica, secondo tracciato record individuato
dalla Agenzia Regionale Sanitaria; dovra essere effettuata una trasmissione mensile
o trimestrale per tutte le prestaziom erogate appartenenti alla stessa tipologia, in
concomitanza con 1’emissione delle fatture. Il messaggio di posta elettronica dovra
riportare nell’oggetto: il nome della struttura seguito da “dati attivitd” e dovra
contenere un testo secondo il seguente schema:

1) Denominazione struttura
2) Tipologia prestazioni
3) Mese/Trimestre ed anno cui st riferiscono 1 dati
4) Estremi fatture di riferimento
1l file dati sara inserito in allegato.
Nel caso si tratti di file di rettifica, il punto 3) dovra riportare: “rettifica dati mese
anno ”

La hqudazione ed il pagamento delle fatture avviene con mandato di pagamento da
emettersi entro 90 gg. dalla data di ricevimento della fattura. Nel caso di ritardato pagamento
rispetto al sopra concordato termine, a partire dal 91° giomo di ritardo, senza bisogno di
alcuna costituzione in mora, sono dovuti unicamente gli interessi pari al saggio di interesse
del principale strumento di rifinanziamento della Banca Centrale Europea applicato alla sua
pil recente operazione di rifinanziamento principale effettuata il primo giorno di calendario
del semestre in questione.

Il mancato ivio delle distinte e dei tracciati record di cui sopra, ovvero la rilevazione della
loro mncompletezza o imprecisione (codifica, tariffazione ecc.), anche a seguito del confronto
con quanto effettivamente accettaio dall’ Agenzia Sanitaria Regionale a seguito dell’invio del
file C mediante sistema di trasmissione telematica e delle procedure di controllo, nonché la
mancata corrispondenza tra la fatturazione e le risultanze desunte dal file C, qualora
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contestati formalmente da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo danno luogo a sospensione
dei pagamenti delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagamento previsti.

La liquidazione ed il pagamento delle contabilita trimestrali/mensili avviene nell’ambito di
una gestione per dodicesimi del tetto di spesa e deve in ogni caso intendersi a titolo di
acconto sul budget annuale accordato; con riserva quindi di ogni conguaglio attivo e passivo
a seguito di verifiche sanitarie ed amministrative, fino alla formale chiusura della contabilita
annuale (e alla verifica del reale finanziamento di cui al precedente art. 13).

In base alla previsione dell’accordo di cui all’Allegato 1 della DGR n. 1438 del 23.11.2016,
si concorda che, in attuazione del Verbale della Commissione salute del 7 maggio e
conseguente Conferenza delle Regioni, I’assistenza dei pazienti stabilmente ricoverati presso
strutture regionali, residenti nella Regione Marche da prima del 1992, ma originariamente
provenienti da altre regioni, non dovra essere piul fatturata all’ Area Vasta n. 4 di Fermo, ma
alle ASL di originaria residenza.

La struttura privata si impegna a procedere con la fatturazione direttamente alle ASL di
originaria residenza del paziente, previa assunzione formale dell’onere da parte di queste ed
emettendo di conseguenza note di credito per quanto gia fatturato, per i medesimo periodi di
assistenza,

Nelle more della presa in carico dei suddetti pazienti da parte delle Regioni di originaria
provenienza, la Regione Marche si impegna ad anticiparne il pagamento per garantire la
operativita delle stesse.

ART. 13
Obbligo di leale cooperazione- flussi informativi

La struttura privata accreditata si obbliga ad agire in ogni fase del rapporto contrattuale
secondo uno spirito di leale collaborazione per il raggiungimento delle finalita di cui al
punto 2 dell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019 e, ancor piu in generale,
secondo principi stabiliti a livello comunitario € nazionale in materia di Riabilitazione.

Le strutture private sono tenute al rispetto di tutti gli obblighi informativi previsti dalla
normativa nazionale e regionale ed a quelli il cui rispetto, in termini di tempestivita,
completezza e qualita, costituiscono adempimento della Regione Marche nei confronti del
Ministero della Salute e del Ministero dell’Economia e Finanza.

Al riguardo, dovranno compilare le tabelle di cui al Conto Annuale (Titolo V del decreto
legislativo del 30 marzo 2001, n.165), in particolare le tabelle 1A bis, 1C bis e 1F bis, inoltre
dovranno adempiere agli obblighi contenuti nel D.M. 22 aprile 2014 “Istituzione del flusso
informativo per il monitoraggio delle grandi apparecchiature sanitarie in uso presso le
strutture sanitarie pubbliche, private accreditate e private non accreditate”, nonché ai debiti
informativi relativi alle prestazioni erogate (File R) tramite trasmissione telematica all’
Agenzia Sanitaria Regionale (ARS).

Tenuto conto che ’osservanza ai suddetti obblighi informativi rappresenta un importante
strumento di monitoraggio, sia a livello nazionale che regionale, il riconoscimento delle
prestazioni ed il pagamento delle relative fatture & subordinato alla verifica, da parte di
ASUR, del corretto invio all’ ARS dei dati del File R, del file C, del file FAR.

11 mancato invio /o il parziale/inesatto invio dei suddetti dati entro il giorno 7 del mese
successivo a quello di resa delle prestazioni, comportera la sospensione dei pagamenti.
L’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo assegnerd un termine massimo di 15 giorni per sanare
I’'inadempimento, decorsi inutilmente i quali procedera alla risoluzione del contratto stesso.
L’inadempimento agli obblighi informativi viene riconosciuta dalle Parti come grave e
rappresentera un elemento negativo di valutazione del comportamento tenuto dalla Struttura
Privata Accreditata non solo con riferimento alle convenzioni in essere ma anche ai fini della
stipula dei successivi ed eventuali accordi contrattuali,
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La struttura privata accreditata st impegna al rispetto di quanto previsto all’art. 5, comma 22,
del Patto per la Salute 2014-2016 ed approvato dalla Cabina di Regia del NSIS ed a rendere
disponibili informazioni puntuali ed omogenee sui pazienti assistiti dai servizi territoriali in
regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale e semiresidenziale, sul loro bisogno
riabilitativo all’tnizio del trattamento ed in occasione delle rivalutazioni periodiche, sulle
prestazioni erogate.
Le strutture private accreditate si impegnano a svolgere le prestazioni sanitarie nel pieno
rispetto del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii.
Il mancato, puntuale e corretto adempimento degli obblighi di cui al presente articolo &
motivo di proposta di revoca del rapporto di accreditamento da parte dell’ Area Vastan. 4 di
Fermo.

Art. 14

Tutela della privacy

Le Parti si impegnano a conformarst ad ogni obbligo previsto dal Regolamento (UE)
2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 concernente la "tutela
delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di
tali dati" (di seguito "GDPR") nonché alle normative nazionali in materia ed ai
provvedimenti dell'Autorita Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che i dati personali relativi all'altra, nonché 1 dati
personali (es. nominativi, indirizzo email aziendale, ecc.) di propri dipendenti/ collaboratori,
coinvolti nelle attivita di cui alla presente convenzione, saranno trattati in qualita di Titolare
del trattamento dexr dati personali (di seguito “Titolare") per finalita strettamente funzionali
alla instaurazione e all'esecuzione della convenzione stessa ed in conformita con
I'informativa resa da ognuna ai sensi e per gli effetti del GDPR che ciascuna Parte si
impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendenti / collaboratori, nell'ambito
delle proprie procedure interne. Resta inteso che 1 dati personali saranno trattati, secondo
principi di liceitd e correttezza, in modo da tutelare 1 diritti e le liberta fondamentali, nel
rispetto di misure tecniche e orgamzzative idonee adeguate ad assicurare un livello di
sicurezza adeguato al rischio, con modalitd manuali €/0 automatizzate.

Le Parti danno atto che 'esecuzione delle attivita di cwi alla presente convenzione da parte
dell''mpresa contraente comporta 1l trattamento di dati personali di cui FASUR Marche ¢
Titolare, cui spetta in via esclusiva ogni decisione i ordine alle finalitd e 1 mezzi del
suddetto trattamento.

Pertanto, I'impresa contraente ¢ nominata quale Responsabile del trattamento di detti dati
personali da parte del Titolare ai sensi dell'art. 28 del GDPR, tramite atto di designazione
allegato alia presente convenzione quale parte integrante e sostanziale.

ART. 15
Contenzioso

Eventuali inadempienze agli accordi di cw alla presente intesa saranno contestate dall’ Area
Vasta n. 4 di Fermo per iscritto e con fissazione del termine perché le stesse siano rimosse;
trascorso inutilmente 1l termine concesso, I’Area Vasta n. 4 di Fermo ha facolta di proporre
la procedura di revoca dell’acereditamento.

In caso di contenzioso giudiziario il foro esclusivamente competente & quello di Fermo.

La struttura privata accreditata, con la sottoscrizione del presente accordo, qualora non
avesse ancora provveduto, si impegna:

* a rinunciare senza indugio agli atti degli eventuali giudizi pendenti nei confronti

dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, dell’Asur Marche, delle altre Aree Vaste dell’ Asur
Marche e della Regione Marche, relativi alle materie disciplinate dalle precedenti
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delibere regionali relative agli Accordi, con compensazione delle spese di lite,
qualora non vi avesse ancora provveduto;

¢ amnon avviare nuovi contenziosi relativi alle materie disciplinate dal presente accordo
¢ da quello recepito con D.GR.M. n. 1668 del 30.12.2019, pena I'immediata
interruzione dell’efficacia dello stesso, nei confronti dei soggetti promotori del
contenzioso;

e a soitoscrivere in calce alla contabilita di rispettivo riferimento la clausola di
accettazione ad esaustivo soddisfacimento di qualsiasi spettanza.

ART. 16
Disposizioni transitorie e finali

La sottoscrizione del presente accordo da parte del Centro di Riabilitazione ¢ efficace e
vincolante al momento della sua apposizione.

La sottoscrizione da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo diviene efficace e vincolante al
momento ¢ subordinatamente alla approvazione dell’accordo stesso con determina del
Direttore Generale dell’ ASUR.

Le azioni di committenza definite nel presente accordo, stanti le necessitd di gestione e di
continuita del servizio, trovano diretta ed immediata applicazione.

Il presente accordo sara automaticamente adeguato, ovvero, se necessario ricontrattato,
qualora sopravvenuti accordi con le rappresentanze di categoria, ovvero disposizioni
regionali o nazionali, introducano innovazioni, in particolare se in relazione a modifiche
delle tariffe vigenti, ristrutturazioni e modifiche dei posti letto e degli ambiti operativi del
Centro di Riabilitazione, ovvero diversi criteri per I’ammissione al Centro.

Il Centro di Riabilitazione si impegna a garantire forme di partecipazione degli utenti, delle
associazioni di volontariato e dei portatori di interessi diffusi.

Il Centro di Riabilitazione ¢ obbligato ad osservare gli indirizzi previsti dai piani socio-
santtari e dalle normative regionali e nazionali.

Le linee guida ed i protocolli operativi gia stabiliti, o gli ulteriori che si stabiliranno in forma
congiunta fra Area Vasta n. 4 di Fermo e Centro di Riabilitazione, pur non rappresentando
vincolo normativo e contrattuale, costituiscono criterio generale per la effettuazione dei
controlh.

Per quanto non espressamente previsto nella presente contrattazione, si fa riferimento alla
normativa nazionale e regionale vigente in materia.

Il presente accordo sard registrato in caso d’uso a cura dell’Area Vasta n. 4 di Fermo
secondo le procedure previste dalla Legge.

IL PRESIDENTE DELL’AZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLI”

IL DIRETTORE DELLA AREA VASTA N. 4 DI FERMO

Dott. Roberto Grinta
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Allegato ail’accordo contratinale tra Asur Marche Area Vasta 4 e “L’azienda Socio Sanitaria “G.
Mancinelli” ** con sede nel territorio dell’Area Vasta stessa sottoscritto in data ..........c.c.coevveuns,

Atto di designazione del Responsabile del
trattamento dei Dati Personali
(a1 sensi dell’art. 28 Regolamento UE 2016/679)

Tra

L’AZIENDA: ASUR MARCHE

con Sede: Via Guglielmo Oberdan, 2 60122 Ancona (AN)
Tel. / FAX; 071.2911510-11-21/ 071.2911500

e-mail / PEC: asur@emarche.it

- TITOLARE DEL TRATTAMENTO - ¢

L’AZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLI”, con sede in Via Santa Maria
Novella snc, Montelparo (FM);

-  RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO -

L’ASUR MARCHE Area Vasta n. 4 di Fermo, in persona del Direttore Generale Pro
tempore Dr.ssa Nadia Storti che delega alla sottoscrizione il Direttore Area Vasta 4 di
Fermo Dott. Roberto Grinta,

considerato che:

- TPaccordo contrattuale tra Asur Area Vasta n. 4 ed il il Centro “L’azienda Socio

Sanitaria “G. Mancinelli” 7, in epigrafe richiamato, di seguito denominato anche
“ditta”, per I’erogazione di prestazioni sanitarie professionali di riabilitazione, oggetio
del presente accordo,
IPASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valutato che sotto il profilo della
strutturazione, dell’organizzazione di mezzi e uomini, delle conoscenze, delle
competenze e del Know How la struttura privata possiede requisiti di affidabilita,
capacita ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione del presente atto, il pieno
rispetto delle vigenti disposizioni in materia di trattamento dei dati personali, ivi
compreso 1l profilo della sicurezza,

a1 sensi e agli effetti dell’art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte
Integrante di predetto rapporto, formalmente

NOMINA:

L’AZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLI”, con sede in Via Santa Maria
Novella snc, Montelparo (FM);

in persona del legale rappresentante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento
dei dati personali trattati per lo svolgimento del servizio come affidato e nei limiti
dell’oggetto del contratto sopra indicato, nel rispetto della vigente normativa in materia di
protezione dei dati personali.

Con I’adesione al presente atto, inoltre, il Responsabile dichiara e garantisce di svolgere la
propria attivita di trattamento di dati personali con le capacita, I’esperienza e 1’affidabilita
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tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti disposiziont in materia di trattamento di
dati personali, ivi compreso il profilo relativo alla sicurezza.

La natura ¢ le finalita del trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte
nel contratto di cui il presente atto ¢ parte integrante. Resta fermo il divieto, per il
Responsabile, di utilizzare i dati personali trattati per conto del Titolare per perseguire
finalita differenti rispetto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comunicazione scritta al
Titolare, che ne autorizzi il diverso fine. Rimane inteso che, qualora il Responsabile
determini finalita e mezzi di trattamento differenti ¢ ulteriori rispetto a quelli individuati
dalla convenzione, questi agiranno in veste di Titolare del trattamento di tali dati, con le
conseguenze di natura amministrativa e civilistica previste dalla normativa vigente in
materia di protezione dei dati personali.

Il Responsabile dovra attenersi alle istruzioni del Titolare che seguono e alle relative
integrazioni che potranno intervenire nel corso del rapporto contrattuale.

ISTRUZIONI PER IL RESPONSABILE

Nell'ambito delle attivita di trattamento affidate con la Nomina a Responsabile, vengono
sotto riportate le istruzioni a cui deve attenersi il Responsabile nel corso del trattamento dei
dati personali per conto del Titolare, in conformita alle normative vigenti sulla protezione
dei dati personali.

1. AFFIDABILITA E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

- Garantire la riservatezza delle informazioni, dei documenti e degli atti
amministrativi di cui abbia conoscenza durante 1’esecuzione del servizio;

- Trattare ¢/o utilizzare i dati esclusivamente per le finalitd connesse allo svolgimento
del servizio oggetto del contratto, con divieto di qualsiasi altra diversa
utilizzazione/trattamento;

- Svolgere un’analisi dei rischi in conformitd a quanto previsto dalla vigente
normativa;

- Adottare preventive misure di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, a ridurre al
minimo, qualsiasi rischio alla riservatezza, disponibilita e integrita dei dati come, per
es. rischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dei dati trattati, di accesso non
autorizzato ai dati, di trattamento non consentito o non conforme alla normativa;

- Adottare e rispettare tutte le misure tecniche ¢ organizzative adeguate a garantire la
tutela dei diritti dell’Interessato nonché a soddisfare i requisiti del trattamento
richiesti dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, a seguito di nuove norme
concernenti le misure di sicurezza, risultasse necessario un adeguamento delle stesse,
il Responsabile esterno dovra provvedere, nei termini di legge, al relativo
adeguamento,

- Nominare gl autorizzati al trattamento, provvedere alla loro formazione in merito
alla corretta applicazione della normativa in materia di protezione dei dati, istruirli
sulla natura confidenziale dei dati personali trasmessi dall’ASUR MARCHE e degli
obblighi del Responsabile esterno del trattamento oltreché sulle operazioni da
compiere affinche il trattamento avvenga in conformita di legge, per gli scopi e le
finalita previste nel contratto e nel rispetto delle misure di sicurezza di cui al punto
precedente ¢ delle disposizioni impartite dall’ ASUR MARCHE;

- Tenendo conto dello stato dell’arte e dei costi di attuazione, nonché delle categorie
dei traitamenti effettuati per conto del Titolare, come anche del rischio di varia
probabilitd e gravitd per i diritti e le libertd degli Interessati, mette in atto misure
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tecniche e organizzative adeguate a garantire un livello di sicurezza adeguato al
rischio, come, ad esempio:

a) L’eventuale comunicazione della lista degli Amministratori di Sistema
nominati e della relativa funzione, che saranno impegnati nelle attivita di
supporto, manutenzione o aggiornamento;

by La conformita alle procedure tecniche e operative previste dal Titolare come
la procedura di gestione di eventuali data breach;

- Vigilare sulla corretfa osservanza delle istruzioni impartite agli autorizzati,
indipendentemente dalla funzione lavorativa,

- Rispettare le istruzioni impartite dall’ ASUR MARCHE, le procedure in materia di
protezione dei dati, le procedure in caso di trattamenti informatizzati e le procedure
[T adottate dall’ASUR MARCHE. Resta inteso che il Responsabile esterno
nominato € I’unico responsabile in caso di trattamento illecito o non corretto dei datt
¢ in tal senso si impegna a garantire ¢ manlevare I’ASUR MARCHE dei danni e/o
pregiudizi che possano su questo ricadere in conseguenza di pretese di terzi e/o dei
titolari dei dati. I1 Responsabile esterno & responsabile at sensi dell’art. 2049 del
Codice civile anche dei danni arrecati dai propri autorizzati;

- Costituire 1l registro dei trattamenti svolti e, se richiesto dall’ASUR MARCHE,
trasmetterne copia in relazione ai trattamenti svolti per suo conto;

- Verificare annualmente lo stato di applicazione della normativa in materia di
protezione dei1 dati personali;

- Adempiere agli obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla
diffusione dei dati personali anche dopo che I'incarico ¢ stato portato a termine o
revocato;

- Collaborare, su richiesta dell’ASUR MARCHE, nello svolgimento della Valutazione
d’Impatte sulla Protezione dei dati € nei rapporti con I’Autoritad Garante, secondo
quanto previsto dagli Artt. 35 e 36, Regolamento (UE) 2016/679;

- Consentire al’ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti
disposizioni.

2. COMUNICAZIONI AL TITOLARE

- Comunicare tempestivamente all’ASUR MARCHE le eventuali richieste degli
Interessati in relazione all’esercizio diritti previsti dagli Artt. 15-22, Regolamento
(UE) 2016/679, in merito a informazioni connesse ai trattamenti svolti per suo conto;

- Comunicare tempestivamente all’ ASUR MARCHE ogni violazione della sicurezza
di dati personali di cui sia venuto a conoscenza, secondo quanto previsto daghi Artt.
33 e 34, Regolamento (UE) 2016/679;

- Avvisare, tempestivamente, I’ASUR MARCHE in caso di ispeziont o richieste di

informazioni, documenti o altro, da parte dell’Autorita Garante, in merito ai
trattamenti effettuati per ’ASUR MARCHE;
Fornire all’ASUR MARCHE, su semplice richiesta e secondo le modalita dallo
stesso indicate, 1 dati e le informazioni necessari per consentire 1’approntamento di
idonea difesa in eventuali procedure relative al trattamento dei dati personali
connessi all’esecuzione del contratto pendenti avanti all’Autorita Garante o
all’ Autoritd Giudiziaria.

3. NOMINA DI SUB-RESPONSABILI
L’ASUR. MARCHE autorizza il Responsabile ad avvalersi di altri Responsabili del
trattamento (di segutto: Sub-responsabili), salvo I’obbligoe del Responsabile di comunicare,
a richiesta, i dettagli relativi ai trattamenti effettuati dal Sub-responsabile, nonché ogni
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cambiamento relativo all’aggiunta o alla sostituzione di altri Sub-responsabili nel rispetto di

quanto previsto dall’art. 28 c0.3 Regolamento (UE) 2016/679.

[l Responsabile garantisce al Titolare del trattamento il rispetto dell’art. 28 co4

Rego]amento (UE) 2016/679 e, nello specifico:
che il Sub-responsabile sia in grado di assicurare il livello di protezione dei dati
personali del Titolare, ponendo in atto le misure tecniche e organizzative idonee a
soddisfare 1 requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in materia di protezione dei
dati personali, nonché quanto previsto dal presente Atto nei confronti dei
Responsabili principali del trattamento;

- che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiere ai propri obblighi in materia

di protezione dei dati personalli, il Responsabile conserva nei confronti del Titolare la
piena responsabilita in relazione agli obblighi imposti dal presente atto.

4. DIVIETI

- Il Responsabile non puo trattare, trasferire, modificare, correggere o alterare i dati
personali del’ASUR MARCHE, né comunicarli e/o divulgarli a terzi, se non in
conformita alle istruzioni scritte, a meno che ¢io non sia richiesto dall’UE o dalle
leggi dello Stato Membro a cui & soggetto 11 Responsabile. In tale caso, il
Responsabile dovra informare di cid6 I’ASUR MARCHE prima di procedere a tale
trattamento, attenendosi comunque alle istruzioni impartite, per ridurre al minimo
I’ambito di diffusione;

- E fatto quindi divieto al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia altro tipo di
trattamento che non sia attinente allo scopo dei servizi offerti e/o effettuare copie dei
dati personali se non specificatamente previsto dal contratto o autorizzato dal
Titolare o per le necessarie attivita legate alla sicurezza dei dati (backup);

- Astenersi dal diffondere e/o0 comunicare i dati al di fuori dei casi eventualmente
previsti nel contratto o indispensabili per I’adempimento dello stesso;

5. VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI
Le part1 danno atto e accettano la vigenza e vincolativita delle disposizioni del presente Atto
fino alla scadenza, risoluzione ed esistenza della convenzione esistente tra il Titolare del
trattamento ¢ il Responsabile del servizio oggetto della convenzione. La violazione di
qualsiasi disposizione del presente Atto, da parte di entrambi i firmatari, costituisce
violazione sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, e pud
essere causa di risoluzione della stessa, ove ne sussistano i requisiti di legge.

Al termine dello stesso dovranno cessare tutte le operazioni di trattamento.

Conseguentemente la Ditta, al momento della cessazione del contratto, dovra
immediatamente provvedere alla definitiva eliminazione dal proprio sisiema informativo, e
dai propri archivi cartacei, dei dati trattati, dandone conferma per iscritto al Titolare

Qualora sussistano incongruenze sostanziali tra le disposizioni contenute nel presente Atto e
quelle risultanti dalla convenzione vigente tra le parti, devono considerarsi prevalenti le
disposizioni contenute nel presente Atto, per quanto riguarda gli obblighi imposti alle parti
in materia di protezione dei dati personali e di tutela degli Interessati coinvolii nei
trattamenti svolti per conto del Titolare.

Fermo, .ccvvvvevvenninnnens
Per presa visione e accettazione integrale del presente documento

Asur Marche — Area Vastan. 4 LAZIENDA SOCIO SANITARIA “G. MANCINELLT”
Dr. Roberto Grinta
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ACCORDO PER L'AFFIDAMENTO ALLA STRUTTURA "CENTRO DI
RIABILITAZIONE M. MONTESSORI DI FERMO" DI UN PIANO DI
PRESTAZIONI RIABILITATIVE DA EROGARSI IN NOME E PER CONTO DEL
S.S.R. PER GLI ANNI 2019, 2020, 2021.

TRA

L’AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE — AREA VASTA N. 4 DI FERMO,
rappresentata dal Direttore, Dott. Roberto Grinta.

E

IL CENTRO DI RIABILITAZIONE M. MONTESSORI rappresentato, quale
rappresentante legale, dal Dott. Giovanni Della Casa, Dirigente per il settore Servizi
Socio-Sanitari presso il Comune di Fermo, il quale agisce ai sensi e per gli effetti
dell’art. 109 del D. Lgs. N. 267/2000 s.m.i., domiciliato per I’ufficio in Fermo Via
Mazzini, 4, il quale, consapevole delle responsabilita penali dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 ¢
s.m.i., dichiara di non essere stato condannato con provvedimento definitivo per reati che
comportino ’incapacita a contrarre con la pubblica amministrazione ¢ che non sussistono
altre cause di incompatibilita previste dalla normativa vigente;

per la stipula dei seguenti piani di prestazioni da valere per gli anmi 2019, 2020, 2021.
PREMESSO

1) che il "Centro di riabilitazione M. Montessori" & presente sul territorio dell'Area
Vasta 4 di Fermo con struttura ubicata a Fermo (FM), in Contrada Campiglione di
Fermo 59/B;

2) che il Centro di riabilitazione M. Montessori ¢ stato autorizzato con Decreto del Medico
Provinciale del 13.6.72, poi modificato con Decreto n. 490 del 17/3/76 e convenzionato
con il Ministero della Sanita ai sensi della L. 118/71; dopo I'emanazione della L. 833/78
ed il trasferimento delle competenze alle Regioni ha proseguito la sua attivita ai sensi
dell’art 26 della medesima Legge ¢ del successivo D.L. 502/92; ha anche recentemente
ricevuto ’accreditamento istituzionale con Decreto della P.F. “Accreditamenti” della
Giunta Regionale delle Marche n. 403/ACR del 25.10.2016; attualmente risulta struttura
accreditata per 1’erogazione di prestaziont di riabilitazione in regime ambulatoriale ¢
prestazioni di riabilitazione funzionale dei soggetti portatort di disabilitd fisiche,
psichiche e sensoriali in regime semiresidenziale con una dotazione di n. 15 posti
(PRF6) con Decreto della P.F. “Accreditamenti” della Giunta Regionale delle Marche
n. 169 del 28.06.2017,

3) che le parti hanno preso atto di quanto previsto dalla normativa vigente in materia sulle
strutture sanitarie pubbliche e private eroganti prestazioni riabilitative extraospedaliere
di tipo residenziale, semiresidenziale, ambulatoriale, domiciliare ed extramurale con
oneri a carico del Servizio Sanitaric Nazionale;

4) che le prestazioni riabilitative oggetto del presente Accordo si caratterizzano per la presa
in carico multidisciplinare del soggetto disabile tramite un progetto rnabilitativo
individuale cosi come esplicitato nelle Linee Guida del Ministero della Sanita di cui alla
seduta della Conferenza Stato-Regione del 07/05/1998, con esclusione quindi del
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trattamento di disabilita transitorie, segmentarie e/o minmimali, che richiedono un
semplice e breve programma terapeutico-riabilitativo attuabile attraverso il ricorso alle
prestaziom di assistenza specialistica ambulatoriale;

5) che con Delibera di Giunta Regionale delle Marche n. 1668 del 30.12.2019 si approvava
e recepiva lo schema di accordo-quadro tra la Regione Marche e 1’ Aris Marche per gli
anni 2019-2020-2021, allegato n. 1 alla medesima Delibera, a cui con il presente accordo
st intende dare attuazione;

6) che con Dehbera di Giunta Regionale delle Marche n. 1114 del 29.09.2017 & stato
approvato e recepito il “Progetto Riabilitativo Eta Evolutiva” di cui all’Allegato “A”
dello stesso provvedimento, finalizzato all’incremento di prestaziomi dei Centri
Ambulatoriali di Riabilitazione;

Premesso quanto sopra le parti convengono e stipulano quanto segue:

ART. 1
Aspetti generali

Le parti concordano sul contenuto delle premesse e si danno reciprocamente atto che le
stesse formano parte integrante e sostanziale del presente accordo.

Le parti, inoltre, prendono atto di quanto previsto nell’accordo regionale di cu all’ Allegato
1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019 afferente le Strutture private di riabilitazione
accreditate della Regione Marche il quale, definendo 1 tetti di spesa, rappresenta il punto di
riferimento e lo strumento con cui costruire e articolare il presente accordo.

Le parti rinviano espressamente, per quanto non previsto e disciplinato nel presente accordo
ed anche ai fini dell’interpretazione dello stesso, alle previsioni contenute nell’accordo
regionale di cui all’Allegato 1 della DGR n. 1668 del 30.12.2019, che deve intendersi qui
integralmente richiamato e trascritto, anche relativamente alle parti non espressamente
richiamate e, per quanto di rilievo, alla DGR n. 1114 del 29.09.2017 relativamente al
progetto riabilitativo ambulatoriale rivolto all’eta evolutiva per la fascia di eta 0-6 anni.

ART. 2
Prestazioni oggetto dell’accordo e durata

I Centro di Riabilitazione, attraverso la propria struttura, eroghera prestazioni di
riabilitazione funzionale per soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche, sensoriali in
favore di pazienti residenti nell’ambito territoriale dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, nonché di
pazienti residenti in ambiti di altre Aree Vaste della Regione Marche le cui prestazioni, a
carico del S.S.R., vengono liquidate dall’Area Vasta n. 4 di Fermo in regime di mobilita
sanitaria attiva, con la dotazione di posti letto tempo per tempo stabilita dalla Regione
Marche con 1 Decreti di accreditamento precedentemente indicati e che si devono intendere
qui integralmente richiamati e trascritti.
Le parti danno atto del fatto che nella DGR n. 1168 del 30.12.2019, si prevede al punto n. 13
dell’allegato con la stessa recepito che “Regione Marche ed Asur ritengono opportuno
individuare un tetto insuperabile complessivo di prestazioni in mobilita attiva per le sole
prestazioni di media e bassa complessita (Prestazioni di riabilitazione cod. 56 delle
strutture presenti nell’accordo) per un importo pari ad € 1.362.900,00, valore concordato
gia nel corso del 2018 con ASUR”, valore di intendersi globale per le cinque Aree Vaste.
7) Alla data di sottoscrizione del presente atto, la situazione relativa alla dotazione di posti
letto oggetto di convenzionamente con il S.S.R. del “Centro di riabilitazione M.
Montessori”, situato in Contrada Campiglione di Fermo 59/B, Comune di Fermo, ¢ la
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seguente, come emerge anche dalla “Tabella A7 — Quadro sinottico della distribuzione
attuale dell’offerta dei posti letto extraospedaliert” della DGR n. 1668 del 30.12.2019:

o in regime semiresidenziale, con una dotazione di n. 15 posti (PRF6/SRDisl
Centro Diurno per Disabili psico-fisico-sensoriali);

o Centro Ambulatoriale di Riabilitazione, per 1’erogazione di prestazioni di
riabilitazione in regime ambulatoriale;

Resta inteso che la Struttura privata deve esser autorizzata ed accreditata dalla Regione
Marche e, pertanto, deve possedere 1 requisiti di autorizzazione ¢ di acereditamento vigenti
al momento della sottoscrizione del presente contratto e deve mantenerli per tutta la durata
di esso, pena la risoluzione del contratto stesso.

I Centro di Riabilitazione eroghera le medesime prestazioni, alle medesime condizioni e,
nel caso di prestazioni residenziali extraospedaliere, nei limiti della residua disponibilita di
posti letto, anche a pazienti residenti in altre Regioni italiane mediante rapporti diretti con le
Aziende Sanitarie di residenza der medesimi, sulla base degli indirizzi contenuti nella
DGRM n, 734 del 29/06/2007, senza oneri di sorta a carico del Servizio Sanitario Regionale,
fatta salva ’attivita di controllo propria del regime di acereditamento.

Il presente accordo ha efficacia triennale per il periodo 2019-2020-2021.

Le Parti concordano sul fatto che la regolamentazione regionale di tutte le prestazioni
erogate ¢/0 da erogare ¢ dei relativi tetti economici potra essere oggetto di annuale revisione,
in considerazione anche della possibile modifica, in sede di Conferenza delle Regioni e delle
Province Autonome, dei criteri di riparto del Fondo Sanitario Nazionale, della
regolamentazione della mobilitd sanitaria e dei relativi abbattimenti, nonché degh
Adempimenti LEA, oltre ad eventuali specifici accordi in materia definiti in sede di
Conferenza Stato-Regioni.

ART 3
Attestazione del possesso dei requisiti soggettivi.

L’Asur Area Vasta n. 4 di Ferme non puo addivenire alla stipula di convenzioni con le
strutture private Accreditate appartenenti all’ARIS qualora quest’ultime si trovino in una
delle fattispecie previste dall’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile 2016, n. 50 (codice dei contratti
pubblici).

L’attestazione del possesso dei requisiti soggettivi di cui all’art. 80 del D.Lgs. 18 aprile
2016, n. 50 (codice det contratti pubblici) € autocertificata dal legale rappresentante della
Struttura privata accreditata mediante dichiarazione sostitutiva redatta ai sensi e per gh
effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 2000 da allegare al presente atto.

ART 4
Requisiti e modalita di accesso

I requisiti e le modalita per I’accesso alle prestazioni, 1 tempi massimi di permanenza, nelle
tipologie riabilitative di cw all’art. 1, sono stabiliti nelle linee guida del Ministero della
Sanita di cui alla Conferenza Stato Regioni del 07.05.98, nonché nelle D.G.R.M. n. 1437 del
15.06.99, n. 1166 del 12/10/2004, n. 1593 del 12.12.2005 e n. 1524 del 28.12.2006, alle
quali viene fatto espresso richiamo.

Ad integrazione si stabilisce quanto al comumi che seguono.
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Glt utenti rientranti nelle tipologie, secondo 1 requisiti indicati nel presente articolo,
potranno accedere alle strutture del Centro di Riabilitazione con il sistema della libera scelta
di cui al D.Lgs. 502/92 e s.m.1.
La prescrizione delle prestazioni, con il metodo dell’affidamento in cura, ¢ di competenza:
del Medico di Medicina Generale, del Pediatra di libera scelta o del Medico Specialista
dipendente o convenzionaio del Servizio Sanitario Regionale; ovvero deriva da un percorso
assistenziale predisposto dalle unita valutative distrettuali (UVD, UMEE, UMEA).
Per medico specialista del S.S.R. si intende un Medico Ospedaliero o Specialista
Ambulatoriale di una struttura pubblica del S.S.R., della disciplina cui & riferibile la
patologia prevalente del paziente interessato, che dichiari di aver preso in cura il paziente
per una o pin patologie e che certifichi la “necessitda di un trattamento riabilitativo
multidisciplinare, non potendosi attendere mnsultati sufficienti aftraverso un semplice
programma terapeutico-riabilitativo di prestazioni di specialistica ambulatoriale”.
La stessa certificazione della “necessita di un trattamento riabilitativo multidisciplinare, non
potendosi attendere risultati sufficienti attraverso un semplice programma terapeutico-
riabilitativo di prestazioni di specialistica ambulatoriale” € requisito essenziale anche per
I’ammissione di pazienti con proposta di trattamento formulata dal Medico di Medicina
Generale o dal Pediatra di libera scelta.
La prescrizione delle prestazion, da chiunque formulate, deve dare conto: per quelle a ciclo
continuativo della necessita di inserimento continuativo di tipo residenziale, per quelle a
ciclo diurno della proposta di regime di trattamento.
L’ammissione alle prestazioni del Centro di Riabilitazione avviene sulla base di histe di
attesa tenute secondo le disposizioni regionali vigenti cosi come applicate e comunicate
dall’Area Vasta n. 4 di Fermo, tenendo conto comunque delle urgenze, delle priorita di
trattamento e delle specificita dei casi.
Il Centro di Riabilitazione, nella accettazione dei pazienti, dovra tenere conto delle linee
guida e dei protocolli nazionali e regionale, nonché di quelli concordati o da concordarsi con
[’Area Vasta n. 4 di Fermo, concernenti i criteri di inclusione/esclusione delle patologie e
disabilita, il regime ed 1 tempi piu appropriati in termini di efficienza/efficacia.
La gestione dell’intera attivita (sia sanitaria che di documentazione amministrativa) €
demandata al Centro di Riabilitazione che curera quindi I’accesso dei predetti utenti previa:

- acquisizione di idonea prescrizione su ricettario del S.S.N.;

- ammissione del paziente sulla base delle linee guida e dei protocolli in essere;

- predisposizione del progetto e del piano individuale di trattamento;

- esecuzione del progetto e del piano;

- progetto per la dimissione o per la proposta di prosecuzione del trattamento;

- classificazione e tariffazione delle prestazioni.;

Per le attivitd di cui sopra 1l Centro di Riabilitazione osservera le nomme di legge vigenti in
materia e tutte le disposizioni che I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo impartira per una loro
corretta applicazione.

Secondo quanto previsto dalla DGRM n. 1524 del 28.12.2006, dopo la presa in carico del
paziente il Centro di Riabilitazione trasmettera all’ Area Vasta di residenza dell’assistito (per
quanto riguarda 1I’Area Vasta n. 4 di Fermo al Direttore del Distretto), il piano di trattamento
entro 15 gg., ad esclusione dell’eta evolutiva la cui complessita richiede un periodo di
elaborazione del piano non inferiore a 30 giorni. Il medesimo piano dovra essere trasmesso
per conoscenza al Medico di Medicina generale o Pediatra di Libera Scelta del paziente ed
all’ Area Vasta di appartenenza (nel caso di pazienti provenienti da altre Aree Vaste).

La trasmissione del piano di trattamento all’Area Vasta n. 4 di Fermo potra effettuarsi
esclusivamente a mezzo posta (senza necessita di anticipazione via fax o avviso di
inserimento).
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Il Centro di Riabilitazione, una volta portato a conclusione il progetto riabilitativo
individuale predisposto al momento dell’inserimento, qualora ravvisi la necessita di ulteriore
trattamento, puo inoltrare al soggetto prescrittore del trattamento iniziale, per il tramite
dell’assistito, richiesta di prosecuzione del trattamento corredata di circostanziata relazione
clinica e di un nuovo piano di trattamento. La prosecuzione ¢ disposta a giudizio del
soggetto prescrittore, anche previa visita del paziente, con le stesse modalita della richiesta
iniziale,

Prosecuzioni di trattamento, a fine di completamento terapeutico, possono essere disposte
dal medico di Medicina Generale o Pediatra di Libera Scelta anche nei casi in cui il
prescrittore del trattamento iniziale sia stato un soggetto diverso.

ART S5
Progetro riabilitativo eta evolutiva per la fascia di eta 0-18 anni

Le parti prendono atto delle previsioni di cui alle Deliberazioni di Giunta Regionale delle
Marche n. 1668 del 30.12.2019 e n. 1114 del 29.09.2017, che qui devono intendersi
appositamente richiamate ¢ trascritte relativamente al Progetto riabilitativo eta evolutiva per
la fascia 0-6 anni, finalizzato all’incremento delle prestazioni dei Centri Ambulatoriali di
Riabilitazione,

Le parti ritengono necessario sviluppare il richiamato progetto, prendendo atto del fatto che
la DGR n. 1668 del 30.12.2019 ha ampliato la fascia di etd da 0-6 anni a 0-18 anni per
garantire una copertura assistenziale nelle varie fasi di sviluppo del minore sulla base delle
liste di attesa dei singoli CAR convenzionati.

A tal proposito, le parti fanno espresso rinvio al punto 6 della DGR n. 1668 del 30.12.2019
per le modalita attuative e gestionali di tale progetto, anche in relazione alle nuove prese in
carico per ridurre le liste di attesa, secondo le quantificazioni di cui alla tabella n. 3 allegata
al provvedimento regionale.

Alla sottostante tabella si riportano le risorse destinate all’Eta Evolutiva per il periodo di
riferimento del presente atto:

2019 2020 2021
Centro di
Riabilitazione €67.828,00 € 94.084,00 € 103.930,00
M. Montessori
ART. 6

Tariffe e conservazione del posto

Le principali tariffe relative alle prestazioni erogabili dalla struttura privata sono previste
dalla D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, Tabella B dell’allegato con la stessa recepito, a cui
le parti espressamente rinviano, ¢ dalle altre disposizioni normative regionali o nazionali
vigenti.

Le prestazioni erogate verranno retribuite, nei limiti dei tetti di spesa fissati in attuazione
della D.G.R.M. n. 1668 del 30.12.2019, con le richiamate tariffe vigenti.

Al Centro di Riabilitazione, per accordo fra le parti, non viene applicato il rimborso
forfettario per 1I’onnicomprensivita della tariffa.

Consegue che tutte le prestazioni aggiuntive al trattamento riabilitativo e necessarie al
soddisfacimento della totalitad dei bisogni sanitari dei soggetti ricoverati vengono erogate
direttamente dall’Area Vasta n. 4 di Fermo secondo i normali percorsi di accesso alle
prestazioni, 1vi compresa I’assistenza di Medicina Generale, per la quale trovano
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applicazione gli accordi collettivi con 1 Medict della categoria, ivi comprese le modalitd
assistenziali previste dal vigente I’ A.LR. per il sistema della residenzialita.

Le parti espressamente concordano sul fatto che, in caso di assenza temporanea dei pazienti
della struttura privata in regime di degenza extraospedaliera, venga applicato ’art. 17 del
“Modello di convenzione™ di cmi all’ “Allegato 1” approvato con la DGR n. 1729 del
29.11.2010.

E in facolta della struttura privata mantenere il posto, senza alcun obbligo di pagamento a
carico dell’Area Vasta n. 4 di Fermo della retta giornaliera di presenza, per periodi superiori
a quelli previsti.

Vi ¢ obbligo per la struttura di dare comunicazione immediata dell’assenza (per malattia o
volontaria) al Direttore della Macroarea Distretto (a mezzo fax, PEC o posta elettronica).
Viene riconosciuta una remunerazione tariffaria delle giornate associate alla prova di
domiciliazione per il reinserimento del paziente nella vita quotidiana, pari al 70% della
corrispondente tariffa pro die del cod. 56 e 75.

La prova di domiciliazione viene documentata nella SDO in corso di ricovero e viene
distinta dall’assenza temporanea per la quale, invece, non viene riconosciuto alcun
riconoscimento €conomico.

Per i pazienti che verranno ricoverati presso le Unita RSA Disabili (RD3) e semiresidenziali
(PRF.6/SRDisl) che richiedono un minutaggio assistenziale superiore al 20% di quanto
attualmente previsto e conseguentemente finanziato, in assenza di setting assistenziale
idoneo, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo, quale inviante, riconoscera un maggiore importo
calcolato sull’effettiva necessita assistenziale.

I maggior importo non rientra nelle risorse assegnate con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.
Per perseguire ’obiettivo di diminuire le liste d’attesa in eta evolutiva presenti nei CAR
accreditati, a parita di risorse, le parti concordano di procedere alla dimissione dei pazienti
che hanno raggiunto obiettivi definiti nei rispettivi ptani terapeutici nabilitativi individual.
Al raggiungimento degli obiettivi presenti nei PTRI gli stessi saranno seguiti dall’'UMEE
che procedera ad effettuare il monitoraggio fino alla conclusione del percorso scolastico.
Qualora I’ Area Vasta non fosse in grado di attivare 'UMEE per il monitoraggio degli esitt
degli interventi riabilitativi eseguiti in ambito scolastico, s1 provvedera alla copertura dei
costi di tale intervento con risorse finalizzate che non nentrano nelle risorse assegnate
nell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019.

Le parti prendono anche atto del fatto che con la DGR n. 1264 del 05.08.2020 sono state
ridefinite temporaneamente, a causa dell’emergenza epidemiologica da Covid-19, le tariffe
per le prestazioni riabilitative in regime domiciliare, semiresidenziale ed ambulatoriale di cui
alla Tabella B della DGR n. 1668/2019, previa verifica dell’applicazione della DGR
600/2020 per le prestazioni semiresidenziali.

In particolare, ¢ stato approvato, a causa dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, lo
schema di accordo-quadro temporaneo, dal 01.06.2020 dal 31.12.2020, tra la Regione
Marche e I’ “Associazione Religiosa Istituti socio-sanitari ” (A.R.LS.) — Delegazione
regionale Marche, ed ¢ stato dato mandato all’ASUR Marche di aggiornare 1 singoli contratti
territorialt di fornitura al contenuto dell’accordo-quadro temporaneo, dandone attuazione
tenendo conto di quanto gia previsto nella DGR n. 600/2020 con particolare riferimento alle
prestazioni riabilitative in regime semiresidenziale.

L

E stato ritenuto opportunoc:

e rideterminare le tariffe di cui alla tabella B della DGR n. 1668/2019 con un
incremento pari al 20% comungue entro i limiti delle risorse gia assegnate
al’ ASUR per I’anno 2020:

limitatamente alle prestazioni riabilitative erogate in regime domiciliare,
semiresidenziale ¢ ambulatoriale, previa verifica da parte dell’ASUR
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dell’applicazione della DGR  600/2020 per le prestazioni
semiresidenziali;
limitatamente al periodo dal 01.06.2020 al 31.12.2020;
o determinare la tariffa per la tele-riabilitazione parificandola con quella
relativa al regime ambulatoriale, per il periodo dal 01.03.2020 al 31.12.2020.

ART.7
Pazienti residenti nella Regione Marche provenienti originariamente da altre regioni

In coerenza con I'ultimo atto nazionale di cui all’ Accordo interregionale per la
compensazione della mobilita sanitaria, I’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo provvedera al
riconoscimento ed al pagamento dell’assistenza ai pazienti residenti nella Regione Marche
provenienti originariamente da altre regioni alle medesime modalitd temporali degli altri
pazienti assistiti.

Le parti concordano sul fatto che qualora la norma nazionale subisse modifiche, le stesse
saranno automaticamente recepite ed applicate nel rapporto tra di esse.

Come gid previsto nella D.GR. n. 1438/16, i posti letto e le risorse che si rendano
disponibili per decessi o dimissioni di pazienti residenti nella Regione Marche provenienti
originariamente da altre regioni verranno riutilizzati per far fronte alla domanda di assistenza
di pazienti marchigiani presso le medesime strutture.

ART. 8
Standard di qualita

[ requisiti e gli standard di qualitd da osservarsi per 1’erogazione delle prestazioni sono
quelli stabiliti nelle linee guida del Ministero della Sanita di cui alla Conferenza Stato
Regioni del 07.05.98, nel D.P.R. 14.01.97, nella D.G.R.M. n. 1437 del 25.06.99, nonché da
quanto stabilito dai Manuali di autorizzazione e di accreditamento adottati dalla Regione
Marche; norme alle quali viene fatto espresso richiamo.

Ad 1ntegrazione si stabilisce quanto agli articoli che seguono.

ART. 9
Standard di personale

Gli standard di personale fissati nella D.G.R.M. 1437/99 sono da intendersi come requisito
minime.

Il Centro di Riabilitazione, con la sottoscrizione del presente accordo autocertifica sotto la
propria responsabilita ¢ con le conseguenze previste dalle norme sopra richiamate, il
possesso dei requisiti minimi di personale ed organizzativi previsti dalla DGRM 2200/2000.
Al fine del costante monitoraggio sul rispetto degli standard di personale il Centro di
Riabilitazione trasmettera, alla stipula del presente Accordo ed a fine anno 2019, 2020 e
2021, un prospettoc nominativo del personale direttamente impiegato nell’assistenza,
corredato della qualifica, dei titoli, del tipo e durata del contratto e corredato altresi della
aggregazione per posti-letto, a dimostrazione degli standard fissati. Lo stesso prospetto
attesterd che il medesimo personale non ¢ impiegato in altre attivitd, in regime di
accreditamento o meno, svolte dalla struttura, o ne terra scorporata 1’aliquota corrispondente
alla porzione di orario impiegato in altre funzioni.

Nel caso in cui 1l tasso di utilizzo dei posti letto, per singola tipologia, risulti inferiori al
95%, nella verifica degli standard di personale si prendera in considerazione un numero di
posti-letto calcolato sulle giornate di degenza effettivamente realizzate ad un tasso di utilizzo
del 95%.

Pag. 7di 19



Mensilmente, il Centro di Riabilitazione trasmetterd, al solo fine della verifica globale del
cotretto rapporto personale/posti-letto e personale/prestazioni copia della contabilita delle
prestazioni erogate nel medesimo periodo a cittadini residenti in alire Regioni d’Italia.
Qualora si evidenziassero standard di personale ed organizzativi significativamente al di
sotto dei minimi fissati, I’Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva la facolta, previo
contraddittorio con il Centro di Riabilitazione, di segnalare la situazione alla Regione
Marche (Ente competente per ’autorizzazione e ’accreditamento), nonché di sospendere
I’operativita del presente accordo.

ART. 10
Altri standard di qualita

Il Centro deve fornire il massimo grado di collaborazione (e mettere quindi a disposizione il
proprio personale operative con tempi ¢ modi concordati) per 1’attuazione da parte della
Area Vasta n. 4 di Fermo di progetti finalizzati alla definizione di percorsi assistenziali (in
collaborazione con la UOS UMEE e i servizi distrettuali} o all’individuazione di criteri e
standard assistenziali (definizione di indicatori per il monitoraggio della appropriatezza e
della efficienza dell’assistenza riabilitativa residenziale, semiresidenziale e ambulatoriale).

Il Centro di Riabilitazione, in conformitd al disposto dell’art. 4 D.M. 15.04.94, individua
nell’ambito della propria organizzazione interna uno ¢ piu soggetti cui affidare attivazione
di processi di miglioramento della qualitad. Tali nominativi sono comunicati all’Area Vasta
n. 4 di Fermo al momento della individuazione. Il responsabile per il miglioramento della
qualita porra in atto azioni esplicite ¢ formalmente documentate. L’ Area Vasta n. 4 di Fermo
potra in ogni momento effettuare controlli sull’operato del responsabile per il miglioramento
della qualita, anche avvalendosi degli analoghi soggetti previsti al suo interno sempre in
applicazione dell’art. 4 del D.M. 15.04.94.

It Centro di Riabilitazione rilevera i flussi informativi relativi agli indici di qualita nei tempi
e nei modi di cui al D.M.S. 15.10.96, avendo cura di trasmetterne tempestivamente le
risultanze all’ Area Vasta n. 4 di Fermo per i fini di controllo e di ulteriore competenza,

I Centro di Riabilitazione utilizza sistematicamente (almeno all’ingresso ed all’uscita,
nonché in ogni occasione di proroga) scale di valutazione dell’autosufficienza dei pazienti
ricoverati. Fino alla definizione di tahi scale con accordo a livello regionale il Centro di
Riabilitazione ne proporra di proprie che la Area Vasta n. 4 di Fermo si riserva di approvare
anche con modifiche.

Relativamente alla quota ambulatoriale, il “Centro di riabilitazione M. Montessori” si
impegna a fornire alla Regione, con cadenza mensile, le agende dedicate delle prestazioni
ambulatoriali per consentire di conoscere con esattezza le liste di attesa e prendere decisioni
in merito alla rimodulazione dell’offerta per 1’atto di Fabbisogno.

ART. 11
Documentazione e controlli

Il Centro di Riabilitazione istituird e terrd costantemente aggiomate delle cartelle sanitarie
personali degli utenti, nonché un fascicolo amministrativo, sempre individuale, nei quali
VeIrranno conservati:

- la prescrizione di inserimento;

- il progetto di trattamento e suoi aggiornamenti predisposti secondo quanto indicato
dalle linee guida nazionali di cui in premessa (nel piano di trattamento verra, in
particolare indicato se trattasi di primo intervento o di prosecuzione, con specifica,
per quest’ultimo caso, dei trattamenti gia effettuati per la medesima menomazione o
disabilita negli ultimt 12 mesi);
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- 1l programma di trattamento aggiornato allo stato di esecuzione, ovvero, per le
prestaziom ambulatoriali, il diario di trattamento (redatto su apposito stampato
concordato con I’Area Vasta) dal quale risulterd opportunamente controfirmata dalle
part1 (erogatore e beneficiario, quest’ultimo se impossibilitato sara sostituito in tale
incombenza da un familiare o altro incaricato) ogni singola seduta di trattamento
effettuata;

- larelazione motivata di proroga;

- ogni altra documentazione sanitaria relativa agli accertamenti effettuati ed ai
trattamenti eseguiti;

- ogni altra documentazione relativa al movimento del paziente (permessi di uscita
€cc.).

L’Area Vasta n. 4 di Fermo potrd effettuare presso il Centro di Riabilitazione, a sua
discrezione net tempi ¢ nel numero e senza preavviso i controlli ritenuti pitt opportuni, sia a
livello sanitario che amministrativo, al fine di verificare la corretta applicazione del presente
accordo e delle norme di legge su cui esso si basa. L’esito del controllo delle prestazioni pud
portare a: accertamento della prestazione appropriata e valorizzazione a tariffa piena, o in
alternativa proposta per riduzione percentuale del valore della tariffa piena.

I controlli sull’appropriatezza delle attivitd verranno eseguiti in ottemperanza alla DGR
1212/04 e relativi decreti applicativi.

I controlli saranno effettuati da personale sanitario ed amministrativo individuato dall’Area
Vasta n. 4 di Fermo con facolta, per i primi, anche di visitare i pazienti in trattamento; i
controlli effettuati presso il Centro di Riabilitazione avverranno alla presenza di un
rappresentante del Centro medesimo; di tale attivita verranno redatti appositi verbali.

[l Centro di Riabilitazione si impegna inoltre a trasmettere all’Area Vasta n. 4 di Fermo
entro 3 giorni dalla richiesta, copia di ogni documento conservato di cui ai precedenti
commi,

Un primo tentativo di definizione del contenzioso, che eventualmente dovesse sorgere a
seguito dei controlli ed accertamenti di cui sopra, & affidato ad apposita Commissione
Paritetica composta da quattro membri (due in rappresentanza della Area Vasta n. 4 di
Fermo ¢ due in rappresentanza del Centro di Riabilitazione) che decidono a maggioranza

assoluta dei componenti.
ART. 12

Budget

L’Area Vasta n. 4 di Fermo, in base alla DGR n. 1668 del 30.12.2019 riconosce al Centro di
Riabilitazione come tetto massimo di spesa a carico del Servizio Sanitario Regionale le
somme insuperabili di seguito indicate nella tabella “Risorse complessive al netto dell Etd
evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n. 1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli
accordi extra budget delle Aree Vaste” sottostante per gli anni 2019, 2020, 2021, a fronte di
prestazioni riabilitative erogate dallo stesso Centro.

Risorse complessive al netto dell’Eta evolutiva e degli Accordi di cui alle D.G.R. n.
1438/2016 e n. 1114/2017, nonché degli accordi extra budget delle Aree Vaste.

Risorse 2019 Risorse 2020 Risorse 2021

Area Riabilitazione Semiresidenziale

\ € 992.683,00 €992.683,00 € 992.683,00
e Ambulatoriale

Le parti potranno, inoltre, definire specifici ulteriori accordi per la fornitura di prestazioni di
riabilitazione, qualora lo ritenessero strategicamente opportuno, purché tali prestazioni siano
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coerenfi con la programmazione sanitaria regionale in materia, compatibili con I’atto di
fabbisogno vigente e finanziabili con le risorse assegnate.

Le prestazioni eccedenti quelle riferibili ad un tasso di utilizzo dei posti letto medio
superiore al 100%, tenuto anche conto delle prestazioni erogate a residenti in altre regioni
d’Italia, non verranno in ogni caso retribuite.

Nell’ambito degli accordi tra I’ Asur Area Vasta n. 4 di Fermo e le singole strutture, avendo
valutato la necessita di garantire a pazienti in situazione di particolare gravita specifiche
necessitd assistenziali in maniera continuativa, verranno mantenute delle specifiche risorse
per le attivita assistenziali LEA, storicizzate in quelle assegnate ed aggiunte alla tabella
“Risorse complessive al netto dell’Eta evolutiva ¢ degli Accordi di cui alle D.G.R. n.
1438/2016 e n. 1114/2017, nonche degli accordi extra budget delle Aree Vaste”.

I tetti di spesa sopra assegnati sono riferiti a ciascuna annualitd, quind: il Centro di
Riabilitazione si impegna a distribuire le prestazioni uniformemente nel corso dell’anno e
per tipologia al fine di soddisfare 1 bisogni dell’utenza nel pieno rispetto dei tetti di spesa,
delle liste di attesa, delle priorita e delle urgenze, ancorché 1’accordo si sia perfezionato oltre
I"inizio dell’anno e quindi tenendo conto delle prestazioni gia erogate.

In considerazione del fatto che gh accordi regionali con gl erogatori sono stati formalizzati
dalla Regione Marche solo nella seconda meta del 2019, le parti concordano sulla facolta in
favore dell’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo di distribuire, per gli anni 2019 e 2020, la
sommatoria dei budgets relativi su 24 mesi.

Nell’ambito delle risorse assegnate a ciascun setting assistenziale e nei limiti del 15%, ad
eccezione della quota assegnata per attivita ambulatoriale di cui al progetto Riabilitativo per
I’Eta Evolutiva, potranno essere effettuate redistribuzioni di risorse tra le attivita anche di
differente livello assistenziale, previa intesa con ASUR/Area Vasta n. 4 di Fermo.

I tetti di spesa sopra assegnati sono definiti sulla base della D.G.R.M. n. 1668 del
30.12.2019: si concorda tra le parti I’adeguamento automatico degli stess1 a nuove
dispostzioni regionali che vengano specificamente finanziate, oltre che alle previsioni che
dovessero intervenire in base a normativa o previsioni di indirizzo nazionale e regionale.

ART. 13
Contabilizzazione

Il Centro di Riabilitazione presentera all’Area Vasta n. 4 di Fermo contabilita
trimestrali/mensili distinte per tipo (extraospedaliero residenziale / extraospedaliero non
residenziale) e per Area Vasta di appartenenza del paziente. Ogni contabilita sara costituita:

a) dalla fattura commerciale ¢ altro documento contabile, contenente un prospetto
riassuntivo delle prestazioni erogate nel trimesire/mese, con I’indicazione per tipo di
prestazione del numero totale di pazienti, del numero totale delle prestazioni, del
valore economico singolo della prestazione e del valore economico totale;

b) dalla distinta indicante per ogni paziente sottoposto a trattamento i seguenti dati:

= COgNnome € nome

= data di nascita

= codice fiscale

= Comune di residenza

= tipologia di accesso e soggetto prescrittore

= distinzione tra primo accesso e prosecuzione di trattamento

= tipologia e numero prestazioni / giomate di degenza erogate nel trimestre/mese
= valore economico delle prestaziom / giornate di degenza erogate nel
trimestre/mese

= numero totale delle prestazioni erogate dalla data del primo accesso

Pag. 10di19



Tale distinta rechera in calce la firma per validazione del Legale Rappresentante del
Centro di Riabilitazione e I’attestazione che 1 medesimi dati sono stati trasmessi a
mezzo posta elettronica.
¢) analoga distinta, a mezzo posta elettronica, secondo tracciato record individuato
dalla Agenzia Regionale Sanitaria; dovra essere effettuata una trasmissione mensile
o trimestrale per tutte le prestazioni erogate appartenenti alla stessa tipologia, in
concomitanza con I’emissione delle fatture. It messaggio di posta elettronica dovra
riportare nell’oggetto: il nome della struttura seguito da “dati attivita” e dovra
contenere un testo secondo il seguente schema:
1) Denominazione struttura
2) Tipologia prestazioni
3) Mese/Trimestre ed anno cui si riferiscono i dati
4) Estremi fatture di riferimento
1l file dati sara inserito in allegato.
Nel caso si tratti di file di rettifica, il punto 3) dovra riportare: “rettifica dati mese
anno ”

La liquidazione ed il pagamento delle fatture avviene con mandato di pagamento da
emettersi entro 90 gg. dalla data di ricevimento della fattura. Nel caso di ritardato pagamento
rispetto al sopra concordato termine, a partire dal 21° giomo di ritardo, senza bisogno di
alcuna costituzione in mora, sono dovuti unicamente gli interessi pari al saggio di interesse
del principale strumento di rifinanziamento della Banca Centrale Europea applicato alla sua
piu recente operazione di rifinanziamento principale effettuata il primo giorno di calendario
del semestre in questione.

Il mancato invio delle distinte e dei tracciati record di cui sopra, ovvero la rilevazione della
loro incompletezza o imprecisione (codifica, tariffazione ecc.), anche a seguito del confronto
con quanto effettivamente accettato dall’ Agenzia Sanitaria Regionale a seguito dell’invio del
file C mediante sistema di trasmissione telematica e delle procedure di controllo, nonché la
mancata corrispondenza tra la fatturazione e le risultanze desunte dal file C, qualora
contestati formalmente da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo danno luogo a sospensione
dei pagamenti delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagamento previsti.

La liquidazione ed il pagamento delle contabilitd trimestrali/mensili avviene nell’ambito di
una gestione per dodicesimi del tetto di spesa e deve in ogni caso intendersi a titolo di
acconto sul budget annuale accordato; con riserva quindi di ogni conguaglio attivo e passivo
a seguito di verifiche sanitarie ed amministrative, fino alla forinale chiusura della contabilita
annuale (e alla verifica del reale finanziamento di cui al precedente art. 13),

In base alla previsione dell’accordo di cui all’ Allegato 1 della DGR n. 1438 del 23.11.2016,
si concorda che, in attuazione del Verbale della Commissione salute del 7 maggio e
conseguente Conferenza delle Regioni, 1’assistenza dei pazienti stabilmente ricoverati presso
strutture regionali, residenti nella Regione Marche da prima del 1992, ma originariamente
provenienti da altre regioni, non dovra essere piu fatturata all’Area Vasta n. 4 di Fermo, ma
alle ASL di originaria residenza.

La struttura privata si impegna a procedere con la fatturazione direttamente alle ASL di
originaria residenza del paziente, previa assunzione formale dell’onere da parte di queste ed
emettendo di conseguenza note di credito per quanto gia fatturato, per i medesimo periodi di
asststenza.

Nelle more della presa in carico dei suddetti pazienti da parte delle Regioni di originaria
provenienza, la Regione Marche si impegna ad anticiparne il pagamento per garantire la
operativita delle stesse.
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ART. 14
Obbligo di leale cooperazione- flussi informativi

La struttura privata accreditata si obbliga ad agire in ogni fase del rapporto contrattuale
secondo uno spirito di leale collaborazione per il raggiungimento delle finalith di cui al
punto 2 dell’accordo approvato con la DGR n. 1668 del 30.12.2019 e, ancor pin in generale,
secondo princtpi stabiliti a livello comunitario e nazionale in materia di Riabilitazione.
Le strutture private sono tenute al rispetto di tutti gli obblighi informativi previsti dalla
normativa nazionale e regionale ed a quelli il cui rispetto, in termini di tempestivita,
completezza e qualifa, costituiscono adempimento della Regione Marche nei confronti del
Ministerc della Salute e del Ministero dell’Economia e Finanza,
Al riguardo, dovranno compilare le tabelle di cui al Conto Annuale (Titolo V del decreto
legislativo del 30 marzo 2001, n.165), in particolare le tabelle 1A bis, 1C bis e 1F bis, inoltre
dovranno adempiere agli obblighi contenuti nel D.M, 22 aprile 2014 “Istituzione del flusso
informativo per il monitoraggio delle grandi apparecchiature sanitarie in uso presso le
strutture sanitarie pubbliche, private accreditate e private non accreditate”, nonché ai debiti
informativi relativi alle prestazioni erogate (File R) tramite trasmissione telematica all’
Agenzia Sanitaria Regionale (ARS).
Tenuto conto che 'osservanza ai suddetti obblighi informativi rappresenta un importante
strumento di monitoraggio, sia a livello nazionale che regionale, il riconoscimento delle
prestaziont ed 1l pagamento delle relative fatture ¢ subordinato alla verifica, da parte di
ASUR, del corretto invio all’ARS dei dati del File R, del file C, del file FAR.
Il mancato invio e/o il parziale/inesatto invio dei suddetti dati entro il giorno 7 del mese
successivo a quello di resa delle prestazioni, comportera la sospensione dei pagamenti.
L’Asur Area Vasta n. 4 di Fermo assegnera un termine massimo di 15 giomi per sanare
I"inadempimento, decorsi inutilmente i quali procedera alla risoluzione del contratto stesso.
L’inadempimento agli obblighi informativi viene riconosciuta dalle Parti come grave e
rappresentera un ¢lemento negativo di valutazione del comportamento tenuto dalla Struttura
Privata Accreditata non solo con riferimento alle convenzioni in essere ma anche ai fini della
stipula dei successivi ed eventuali accordi contrattuali.
La struttura privata accreditata si impegna al rispetto di quanto previsto all’art. 5, comma 22,
del Patto per la Salute 2014-2016 ed approvato dalla Cabina di Regia del NSIS ed a rendere
disponibili informazioni puntuali ed omogenee sui pazienti assistiti dal servizi territoriali in
regime domiciliare, ambulatoriale, residenziale e semiresidenziale, sul loro bisogno
riabilitativo all’imzio del trattamento ed in occasione delle rivalutazioni periodiche, sulle
prestazioni erogate.
Le strutture private accreditate si impegnano a svolgere le prestazioni sanitarie nel pieno
rispetto del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii.
[l mancato, puntuale e corretto adempimento degli obblighi di cui al presente articolo &
motivo di proposta di revoca del rapporto di accreditamento da parte dell’ Area Vasta n. 4 di
Fermo.

Art. 15

Turela della privacy

Le Parti si impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsto dal Regolamento (UE)
2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 concernente la "tutela
delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di
tali dati" (di seguito "GDPR"} nonché alle normative nazionali in materia ed ai
provvedimenti dell'Autoritd Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che i dati personali relativi all'altra, nonché i dati
personali (es. nominativi, indirizzo email aziendale, ecc.) di propri dipendenti/ collaboratori,
coinvolti nelle attivita di cui alla presente convenzione, saranno trattati in qualitd di Titolare
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del trattamento dei dati personali (di seguito “Titolare") per finalita strettamente funzionali
alla instaurazione e all'esecuzione della convenzione stessa ed in conformitd con
I'informativa resa da ognuna ai sensi e per gli effetti del GDPR che ciascuna Parte si
impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendenti / collaboratori, nell'ambito
delle proprie procedure interne. Resta inteso che i dati personali saranno frattati, secondo
principi di liceita e correttezza, in modo da tutelare i diritti e le liberta fondamentali, nel
rispetto di misure tecniche e organizzative idonee adeguate ad assicurare un livello di
sicurezza adeguato al rischio, con modalitd manuali e/o automatizzate.

Le Parti danno atto che l'esecuzione delle attivita di cui alla presente convenzione da parte
dell'impresa contraente comporta il trattamento di dati personali di cui 'ASUR Marche ¢
Titolare, cui spetta in via esclusiva ogni decisione in ordine alle finalitd e i mezzi del
suddetto trattamento,

Pertanto, I'impresa contraente ¢ nominata quale Responsabile del trattamento di detti dati
personali da parte del Titolare ai sensi dell'art. 28 del GDPR, tramite atto di designazione
allegato alia presente convenzione quale parte integrante e sostanziale.

ART. 16
Contenzioso

Eventuali inadempienze agli accordi di cui alla presente intesa saranno contestate dall’Area
Vasta n. 4 di Fermo per iscritto e con fissazione del termine perché le stesse siano rimosse;
trascorso inutilmente il termine concesso, 1’ Area Vasta n. 4 di Fermo ha facolta di proporre
la procedura di revoca dell’accreditamento.

In caso di contenzioso giudiziario il foro esclusivamente competente & quello di Fermo.

La struttura privata accreditata, con la sottoscrizione del presente accordo, qualora non
avesse ancora provveduto, si impegna:

® a rinunciare senza indugio agli atti degli eventuali giudizi pendenti nei confronti
dell’Area Vasta n. 4 di Fermo, dell’ Asur Marche, delle altre Aree Vaste dell’ Asur
Marche ¢ della Regtone Marche, relativi alle materie disciplinate dalle precedenti
delibere regionali relative agli Accordi, con compensazione delle spese di lite,
qualora non vi avesse ancora provveduto;

¢ anon avviare nuovi contenziosi relativi alle materie disciplinate dal presente accordo
¢ da quello recepito con D.GR.M. n. 1668 del 30.12.2019, pena I'immediata
interruzione dell’efficacia dello stesso, nei confronti dei soggetti promotori del
contenzioso;

* a sottoscrivere in calce alla contabilita di rispettivo riferimenio la clausola di
accettazione ad esaustivo soddisfacimento di qualsiasi spettanza.

ART. 17
Disposizioni iransitorie e finali

La sottoscrizione del presente accordo da parte del Centro di Riabilitazione & efficace e
vincolante al momento della sua apposizione.

La sottoscrizione da parte dell’Area Vasta n. 4 di Fermo diviene efficace e vincolante al
momento e subordinatamente alla approvazione dell’accordo stesso con determina del
Direttore Generale dell”’ ASUR.

Le azioni di committenza definite nel presente accordo, stanti le necessita di gestione e di
continuita del servizio, trovano diretta ed immediata applicazione.

Il presente accordo sard automaticamente adeguato, ovvero, se necessario ricontrattato,
qualora sopravvenuti accordi con le rappresentanze di categoria, ovvero disposizioni
regionali o nazionali, introducano innovazioni, in particolare se in relazione a modifiche
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delle tariffe vigenti, ristrutturazioni e modifiche dei posti letto e degli ambiti operativi del
Centro di Riabilitazione, ovvero diversi criteri per I’ammissione al Centro.

Il Centro di Riabilitazione si impegna a garantire forme di partecipazione degli utenti, delle
associazioni di volontariato e dei portatori di interessi diffusi.

Il Centro di Riabilitazione ¢ obbligato ad osservare gli indirizzi previsti dai piani socio-
sanitari e dalle normative regionali e nazionali.

Le linee guida ed i protocolli operativi gia stabiliti, o gli ulteriori che si stabiliranno in forma
congiunta fra Area Vasta n. 4 di Fermo e Centro di Riabilitazione, pur non rappresentando
vincolo normativo € contrattuale, costituiscono criterio generale per la effettuazione dei
controlli.

Per quanto non espressamente previsto nella presente contrattazione, si fa riferimento alla
normativa nazionale € regionale vigente in materia.

Il presente accordo sara registrato in caso d’uso a cura dell’Area Vasta n. 4 di Fermo
secondo le procedure previste dalla Legge.

IL CENTRO DI RIABILITAZIONE M. MONTESSORI

IL DIRETTORE DELLA AREA VASTA N. 4 DI FERMO
Dott. Roberto Grinta
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Allegato all’accordo contrattuale tra Asur Marche Area Vasta 4 ed “Il Centro di riabilitazione M.
Montessori” con sede nel territorio dell’Area Vasta stessa sottoscritto im data .........vvvviuvenvvnnnes

Atfo di designazione del Responsabile del
trattamento dei Dati Personali
(ai sensi dell’art. 28 Regolamento UE 2016/679)

Tra

L’AZIENDA: ASUR MARCHE

con Sede: Via Guglielmo Oberdan, 2 60122 Ancona (AN)
Tel. / FAX: 071.2911510-11-21/ 071.2911500

e-mail / PEC: asur@emarche.it

TITOLARE DEL TRATTAMENTO - ¢

IL CENTRO DI RIABILITAZIONE M. MONTESSORI, con sede ubicata a Fermo
(FM), in Contrada Campiglione di Fermo 59/B;

RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO -

L’ASUR MARCHE Area Vasta n. 4 di Fermo, in persona del Direttore Generale Pro
tempore Dr.ssa Nadia Storti che delega alla sottoscrizione il Direttore Area Vasta 4 di
Fermo Dott. Roberto Grinta,

considerato che:

- T'accordo contrattuale tra Asur Area Vasta n. 4 ed “Il Centro di riabilitazione M.
Montessori”, in epigrafe richiamato, di seguito denominato anche “ditta”, per
Perogazione di prestazioni sanitarie professionali di riabilitazione, oggetto del
presente accordo;

- ['ASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valutato che sotto il profilo della
strutturazione, dell’organizzazione di mezzi e uvomini, delie conoscenze, delle
competenze e del Know How la struttura privata possiede requisiti di affidabilita,
capacita ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione del presente atto, il pieno
rispetto delle vigenti disposizioni in materia di trattamento dei dati personali, ivi
compreso il profilo della sicurezza;

ai sensi e agli effetti dell’art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte
integrante di predetto rapporto, formalmente

NOMINA:

“Il Centro di riabilitazione M. Montessori”, con sede ubicata a Fermo (FM), in
Contrada Campiglione di Fermo 59/B;

in persona del legale rappresentante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento
dei dati personali trattati per lo svolgimento del servizio come affidato ¢ nei limiti
dell’oggetto del contratto sopra indicato, nel rispetto della vigente normativa in materia di
protezione dei dati personali.

Con I’adesione al presente atto, inoltre, il Responsabile dichiara e garantisce di svolgere la
propria attivita di trattamento di dati personali con le capacita, I’esperienza e I’affidabilita
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tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti disposizioni in materia di traitamento di
dati personali, ivi compreso il profilo relativo alla sicurezza.

La natura e le finalita del trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte
nel contratto di cwi il presente atto ¢ parte integrante. Resta fermo il divieto, per il
Responsabile, di utilizzare 1 dati personali trattati per conto del Titolare per perseguire
finalita differenti rispetto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comunicazione scritta al
Titolare, che ne autorizzi il diverso fine. Rimane inteso che, qualora il Responsabile
determini finalitd e mezzi di trattamento differenti e ulteriori rispetto a quelli individuati
dalla convenzione, questi agiranno in veste di Titolare del trattamento di tali dati, con le
conseguenze di natura amministrativa e civilistica previste dalla normativa vigente in
materia di protezione dei dati personali.

Il Responsabile dovra aitenersi alle istruzioni del Titolare che seguono e alle relative
integrazioni che potranno intervenire nel corso del rapporto contrattuale.

ISTRUZIONI PER IL RESPONSABILE

Nell'ambito delle attivita di trattamento affidate con la Nomina a Responsabile, vengono
sotto riportate le istruzioni a cui deve attenersi 1] Responsabile nel corso del trattamento dei
dati personali per conto del Titolare, in conformita alle normative vigenti sulla protezione
de1 dati personali.

1. AFFIDABILITA E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

- Garantire la riservatezza delle informazioni, dei documenti e degli atti
amministrativi di cui abbia conoscenza durante I’esecuzione del servizio;

- Trattare e/o utilizzare 1 dati esclusivamente per le finalitd connesse allo svolgimento
del servizio oggetic del contratto, con divieto di qualsiasi altra diversa
utilizzazione/trattamento;

- Svolgere un’analisi dei rischi in conformitd a quanto previsto dalla vigente
normativa;

- Adottare preventive misure di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, a ridurre al
minimo, qualsiasi rischio alla riservatezza, disponibilita e integrita dei dati come, per
es. rischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dei dati trattati, di accesso non
autorizzato ai dati, di trattamento non consentito o non conforme alla normativa;

- Adottare e rispettare tutte le misure tecniche e organizzative adeguate a garantire la
tutela dei diritti dell’Interessato nonch¢ a soddisfare i requisiti del trattamento
richiesti dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, a seguito di nuove norme
concernentt le misure di sicurezza, risultasse necessario un adeguamento delle stesse,
il Responsabile esterno dovra provvedere, nei termini di legge, al relativo
adeguamento;

- Nominare gli autorizzati al trattamento, provvedere alla loro formazione in merito
alla corretta applicazione della normativa in materia di protezione dei dati, istruirli
sulla natura confidenziale dei dati personali trasmessi dall’ASUR MARCHE e degli
obblighi del Responsabile esterno del trattamento oltreché sulle operazioni da
compiere affinché 1l trattamento avvenga in conformita di legge, per gli scopi e le
finalita previste nel contratto e nel rispetto delle misure di sicurezza di cui al punto
precedente ¢ delle disposizioni impartite dall’ ASUR MARCHE;

- Tenendo conto dello stato dell’arte e dei costi di attuazione, nonché delle categorie
dei trattamenti effettuati per conto del Titolare, come anche del rischio di varia
probabilita e gravita per i diritti e le liberta degli Interessati, mette in atto misure
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tecniche ¢ organizzative adeguate a garantire un livello di sicurezza adeguato al
rischio, come, ad esempio:

a) L’eventuale comunicazione della lista degli Amministratori di Sistema
nominati ¢ della relativa funzione, che saranno impegnati nelle attivita di
supporto, manutenzione o aggiornamento,

b) La conformita alle procedure tecniche e operative previste dal Titolare come
la procedura di gestione di eventuali data breach;

Vigilare sulla corretta osservanza delle istruzioni impartite agli autorizzati,
indipendentemente dalla funzione lavorativa;

Rispettare le istruzioni impartite dall’ASUR MARCHE, le procedure in materia di
protezione dei dati, le procedure in caso di trattamenti informatizzati e le procedure
IT adottate dalPASUR MARCHE. Resta inteso che il Responsabile esterno
nominato & I’unico responsabile in caso di trattamento illecito o non corretto dei dati
e in fal senso si impegna a garantire e manlevare ’ASUR MARCHE dei danni e/o
pregiudizi che possano su questo ricadere in conseguenza di pretese di terzi e/o dei
titolari dei dati. 11 Responsabile esterno € responsabile ai sensi dell’art. 2049 del
Codice civile anche dei danni arrecati dai propri autorizzati;

Costituire 1l registro dei trattamenti svolti e, se richiesto dal’ ASUR MARCHE,
trasmetterne copia in relazione ai trattamenti svolti per suo conto;

Verificare annualmente lo stato di applicazione della normativa in materia di
protezione dei dati personali;

Adempiere agli obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla
diffusione dei dati personali anche dopo che I’incarico & stato portato a termine o
revocato;

Collaborare, su richiesta dell’ASUR MARCHE, nello svolgimento della Valutazione
d’Impatto sulla Protezione dei dati e nei rapporti con 1’ Autoritd Garante, secondo
quanto previsto dagli Artt. 35 e 36, Regolamento (UE) 2016/679;

Consentire al’ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti
disposizioni.

2. COMUNICAZION! AL TITOLARE

Comunicare tempestivamente all’ASUR MARCHE le eventuali richieste degli
Interessati mn relazione all’esercizio diritti previsti dagli Artt. 15-22, Regolamento
(UE) 2016/679, in merito a informazioni connesse ai trattamenti svolti per suo conto;
Comunicare tempestivamente all’ ASUR MARCHE ogni violazione della sicurezza
di dati personali di cui sia venuto a conoscenza, secondo quanto previsto dagli Artt.
33 e 34, Regolamento (UE) 2016/679;

Avvisare, tempestivamente, I’ASUR MARCHE in caso di ispezioni o richieste di
informazioni, documenti o altro, da parte dell’Autoritd Garante, in merito ai
trattamenti effettuati per I’ASUR MARCHE,;

Fornire all’ASUR MARCHE, su semplice richiesta e secondo le modalitd dallo
stesso indicate, 1 dati e le informazioni necessari per consentire 1’approntamento di
idonea difesa in eventuali procedure relative al trattamento dei dati personali
connessi all’esecuzione del contratto pendenti avanti all’Autoritd Garante o
all’ Autorita Giudiziaria.
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3. NOMINA DI SUB-RESPONSABILI

L’ASUR MARCHE autorizza il Responsabile ad avvalersi di altri Responsabili del
trattamento (di seguito: Sub-responsabili), salvo 1’obbligo del Responsabile di comunicare,
a richiesta, 1 dettagli relativi ai trattamenti effettuati dal Sub-responsabile, nonché ogni
cambiamento relativo all’aggiunta o alla sostituzione di altri Sub-responsabili nel rispetto di
quanto previsto dall’art. 28 co.3 Regolamento (UE) 2016/679.

Il Responsabile garantisce al Titolare del trattamento il rispetto dell’art. 28 co.4
Regolamento (UE) 2016/679 e, nello specifico:

- che il Sub-responsabile sia in grado di assicurare il livello di protezione dei dati
personali del Titolare, ponendo in atto le misure tecniche e organizzative idonee a
soddisfare 1 requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in materia di protezione dei
dati personali, nonché quanto previsto dal presente Atto nei confronti dei
Responsabili principali del trattamento;

- che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiere ai propri obblighi in materia
di protezione dei dati personali, il Responsabile conserva net confronti del Titolare la
pilena responsabilita in relazione agli obblighi imposti dal presente atto.

4. DIVIETI

- Il Responsabile non pud trattare, trasferire, modificare, correggere o alterare i dati
personali dell’ASUR MARCHE, né comunicarli e/o divulgarii a terzi, se non in
conformita alle istruzioni scritte, a meno che cié non sia richiesto dall’UE o dalle
leggt dello Stato Membro a cui ¢ soggetto il Responsabile. In tale caso, il
Responsabile dovra informare di ¢16 ’ASUR MARCHE prima di procedere a tale
trattamento, attenendosi comunque alle istruzioni impartite, per ridurre al minimo
1I’ambito di diffusione;

- E fatto quindi divieto al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglhia altro tipo di
trattamento che non sia attinente allo scopo dei servizi offerti e/o effettuare copie dei
dati personali se non specificatamente previsto dal contratto o autorizzato dal
Titolare o per le necessarie attivita legate alla sicurezza dei datt (backup);

- Astenersi dal diffondere e/o comunicare 1 dati al di fuori dei casi eventualmente
previsti nel contratto o indispensabili per I’adempimento dello stesso;

5. VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI

Le parti danno atto e accettano la vigenza e vincolativita delle disposizion del presente Atto
fino alla scadenza, risoluzione ed esistenza della convenzione esistente tra il Titolare del
trattamento e i1l Responsabile del servizio oggetto della convenzione. La violazione di
qualsiasi disposizione del presente Atio, da parte di entrambi i firmatari, costituisce
violazione sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, e puo
essere causa di risoluzione della stessa, ove ne sussistano i requisiti di legge.

Al termine dello stesso dovranno cessare tutte le operazioni di trattamento.

Conseguentemente la Ditta, al momento della cessazione del contratto, dovra
immediatamente provvedere alla definitiva eliminazione dal proprio sistema informativo, e
dai propri archivi cartacei, dei dati trattati, dandone conferma per iscritto al Titolare

Qualora sussistano incongruenze sostanziali tra le disposizioni contenute nel presente Atto e
quelle risultanti dalla convenzione vigente tra le parti, devono considerarsi prevalenti le
disposizioni contenute nel presente Atto, per quanto riguarda gli obblighi imposti alle parti
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in materia di protezione dei dati personali e di tutela degli Interessati coinvolti nei
trattamenti svolti per conto del Titolare.

Fermo, «.cccvvvvvvennnnnnn
Per presa visione e accettazione integrale del presente documento

Asur Marche — Avea Vasta n. 4
Dot Roberto Grinta

IL CENTRO DI RI4BILITAZIONE M. MONTESSORI
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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: Approvazione convenzione con la Soc. Labirinto Cooperativa Sociale - onlus di
Pesaro per servizio semi residenziale ad utenti affetti da Alzheimer presso il Centro Diurno
Margherita codice ORPS 601961. Biennio 2021-2022.

IL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTO il documento istruttorio, allegato 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 Tl'attestazione dei Responsabili del Bilancio e del Controllo di Gestione circa la copertura
economico/finanziaria del presente atto;

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

-DETERMINA -

1. di approvare, per il periodo dal 1/1/2021 al 31/12/2022, |a convenzione con la Soc. Labirinto
Cooperativa Sociale - onlus di Pesaro per servizio semi residenziale ad utenti affetti da Alzheimer
presso il Centro Diurno Margherita codice ORPS 601961, alle condizioni e con le modalita specificate
nell’allegato schema di convenzione il cui testo forma parte integrante e sostanziale della presente
determina;

2. di precisare che la spesa annuale complessiva € pari a €. 137.079,56, fatte salve le eventuali
disposizioni regionali ed aziendali che ne impongano la ridefinizione e che dovranno essere
comunicate formalmente al fornitore e registrata sul conto n. 0505090107 acquisti di prestazioni di
assistenza semi-residenziale alle persone anziane e disabili

3. di delegare il Direttore dell Area Vasta 1 alla sottoscrizione dellaccordo in oggetto,
successivamente all'approvazione della presente determina da parte del Direttore Generale del’ASUR;

4. di nominare quale Responsabile del Procedimento il Dott. Claudio Montalbini e quale Responsabile
dell’'esecuzione del contratto, il Direttore del Distretto di Fano Dott. Giuseppe Bonafede;

5. di precisare che questa Azienda si riserva di modificare, integrare, revocare anche parzialmente i
contenuti del presente atto, qualora intervenissero modifiche normative di riferimento;

6. ditrasmettere il presente atto per quanto di competenza a:

Impronta documento: 8D8A65628223BB0792C66CD5CA8C306D05DA29FS. 3/03 del 09/07/2021 AAVIPRCON Df L) (\U
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7. di dichiarare che la presente determina non & soggetta al controllo regionale ed é efficace dal
giorno di pubblicazione nell'albo pretorio informatico ASUR, ai sensi dell'art.1 L.R. n.36/2013.

inistyativo Il Direttore Safjitario
% ' (Dr. Remp Appi »te/si )

Il Di
Integrazio

io-Sanitaria
eliziam) .

Il Direttope Gengrale
(Dr. ssa Na rti)
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -
Distretto di Fano - UOC Servizi Amministrativi Territoriali

Normativa di Riferimento

» D. Lgs. 502/92 e s.m.i., art.8 - quinquies;

» L.R. n.328/2000 “Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi
sociali”;

» L.R. n. 20 del 16/03/2000, recante ad oggetto. “Disciplina in materia di autorizzazione e

accreditamento istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e socio-sanitarie

pubbliche e private”.

L.R. n. 17/2011 “Ulteriori modifiche della Legge Regionale 20 giugno 2003, n. 13: Riorganizzazione

del Servizio Sanitario Regionale", della Legge regionale 17 luglio 1996, n. 26: Riordino del Servizio

Sanitario Regionale" e modifica della legge regionale 22 novembre 2010, n. 17.

> DGRM n.1011/2013, recante ad oggetto: “Definizione degli standard assistenziali e dei criteri di
rilevazione dei costi gestionali delle residenzialitd e semiresidenzialita delle aree sanitaria
extraospedaliera e sociosanitaria nei settori anziani non autosufficienti, disabili e salute mentale”.

> DGRM n. 1331/2014 “Accordo tariffe assistenza residenziale e semiresidenziale tra Regione
Marche ed Enti Gestori - modifica della DGR 1011/2013";

» DGRM n. 1440/2014 “L.R. n. 13 del 20/06/2003 - Autorizzazione agli Enti del SSR ed al DIRMT alla
gestione provvisoria dei rispettivi bilanci economici preventivi per I'anno 2015”;

» DGRM n.107/2015 "Recepimento Accordo stato-regioni del 30 ottobre 2014 "Piano Nazionale
Demenze - Strategie per la promozione ed il miglioramento della qualita e
dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore delle demenze" (rep. Atti n. 135/CU) -
Linee di indirizzo regionali”;

» DGRM n. 289/2015 “Piano Regionale Socio Sanitario 2010-2014 — Fabbisogno delle strutture
residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extraospedaliera, socio-sanitaria e sociale”;

» Determina DG/Asur n. 88 del 15/02/2017 “Approvazione convenzione con la Soc. Labirinto
Cooperativa Sociale - onlus di Pesaro per servizio semi residenziale ad utenti affetti da Alzheimer
presso il Centro Diurno Margherita codice ORPS 601961. Anni 2017-2018";

> Determina DG Asur n.743 del 15/12/2020 avente ad oggetto “DGRM 1674/19, DGRM 317/20 e
DGRM 1053/20".

» Nota del 18/12/2020 inviata da Soc. Labirinto Cooperativa Sociale - onlus di Pesaro.

Y

Motivazione:

Nella seduta del 30/10/2014, la Conferenza Unificata Stato Regioni ha definito ed implementato
il Piano Nazionale Demenze -PND-, inteso come strategia globale per la promozione ed il
miglioramento della qualita e dell'appropriatezza degli interventi assistenziali nel settore, partendo dal
presupposto che, come in tutte le patologie cronico-degenerative nelle quali I'approccio farmacologico
non €' risolutivo nel modificarne la storia naturale, occorre prevedere un insieme articolato ed organico
di percorsi assistenziali, secondo una filosofia di gestione integrata della malattia.

La demenza, come descritta nei predetti documenti, €' una malattia cronico degenerativa, la cui
storia naturale e' caratterizzata dalla progressione pil 0 meno rapida dei deficit cognitivi, dei disturbi
del comportamento e del danno funzionale con perdita dell'autonomia e dell'autosufficienza con vario
grado di disabilita e conseguente dipendenza dagli altri, fino alla immobilizzazione a letto.

Pertanto, € necessario pervenire il pil rapidamente possibile ad una diagnosi precisa che
permetta interventi farmacologici e/o psicosociali volti a contenere la progressione della malattia in
relazione allo stadio, al grado di disabilita ed alla comorbilita; e' altrettanto necessario ed irrinunciabile
gestire tutti i problemi che si presentano nel percorso dei vari stadi.
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La demenza €' in crescente aumento nella popolazione generale ed e' stata definita secondo il
Rapporto OMS e ADI una prioritd mondiale di salute pubblica: “nel 2010 35,6 milioni di persone
risultavano affette da demenza con stima di aumento del doppio nel 2030, il triplo nel 2050, con ogni
anno 7,7 milioni di nuovi casi (1 ogni 4 secondi) e una sopravvivenza media dopo la diagnosi di 4-8-
anni.

La stima dei costi ' di 604 mld di dollari/anno con incremento progressivo e continua sfida per i
sistemi sanitari.

E' necessario assicurare la migliore qualita' di vita possibile per il paziente ed un supporto
adeguato per i familiari da parte dei sistemi sanitari, sociali, finanziari e giuridici.

Inoltre, sotto il profilo socio-assistenziale, la demenza € una malattia che produce punte di
sofferenza e disagio che travalicano quelle proprie del soggetto che ne é affetto, producendo una
gamma amplissima e differenziata di bisogni emergenti e di necessita assistenziali a seconda della
fase. : '

Pertanto si deve agire subito per: 1) promuovere a livello mondiale una societa' in grado di
comprendere ed includere le demenze; 2) considerare le demenze una priorita' sanitaria e sociale
nazionale in tutti i Paesi; 3) migliorare |'atteggiamento e la conoscenza del pubblico e dei professionisti
rispetto alle demenze; 4) investire nei sistemi sanitari e sociali per migliorare I'assistenza ed i servizi
per i pazienti ed i loro familiari; 5) aumentare la priorita' data alle demenze nell'agenda della ricerca di
salute pubblica.» (Ginevra 11 aprile 2012).

La Regione Marche & una tra le regioni pitl longeve d’ltalia con una prevalenza di 2,9% della
popolazione oltre 65 anni sul totale della popolazione residente.

Stime effettuate nella Regione, riportano che il numero di soggetti ultra 65enni affetti da
demenza & pari a circa 30.000 unita, di questi, il 60% ¢ affetto da demenza di Alzheimer.

Con DGR n. 107 del 23/02/2015, la Giunta Regionale ha recepito il PND ed altresi ha
approvato le Linee di Indirizzo regionali per I'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:

» Aumentare 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 attivita' 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 l'appropriatezza delle cure:

» Migliorare la capacita' del SSN nell'erogare e monitorare i Servizi, attraverso l'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;
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> Migliorare la qualita' dell'assistenza delle persone con demenza al proprio domicilio, presso le
strutture residenziali e semiresidenziali e in tutte le fasi di malattia;
» Promuovere I'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:

» 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 attraverso strategie di coinvolgimento personale e familiare;

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

Nello specifico della rete assistenziale, il Centro Diurno, quale struttura di riferimento della rete,
rappresenta un’alternativa assistenziale sul territorio, estremamente importante per i pazienti.

Esso non si qualifica solo come intervento assistenziale, ma nasce dalla volonta di inserirsi nel
ciclo dellintervento socio-sanitario all'adulto parzialmente non autosufficiente, tra la tappa iniziale del
suo percorso, che e quella della diagnosi e della possibile terapia, a quelle intermedie dell'assistenza,
e a quella finale della istituzionalizzazione, se necessario.

Contestualizzando gli indirizzi sopra enunciati e dovendo far fronte alla continua domanda
assistenziale riferita alla patologia di che trattasi, questa Area Vasta 1 ha a disposizione nel proprio
territorio n.2 strutture semi residenziali: _
> Centro Diurno Alzheimer a gestione diretta “/l Giardino dei Ricordi” sito a Pesaro con n.14 posti,

» Centro Diurno Alzheimer “Margherita” sito a Fano con n.40 posti.

Quest'ultimo & gestito dalla Soc. Labirinto Cooperativa Sociale Soc. Coop. p.a. — Onlus — ed &
autorizzato con provvedimento del Comune di Fano n.486 del 4/4/2014 e accreditato per n.40 posti con
Decreto Dirigente n.237/ACR dell'11/11/2014.

Altresi, & censito dall'Osservatorio delle Politiche Sociali della Regione Marche come segue:
Codice ORPS: 601961
Denominazione: CENTRO DIURNO ALZHEIMER MARGHERITA
Contesto amministrativo: Sanitaria
Tipo servizio: CDD - Centro diurno demenze
Area di utenza: Anziani;

YVVVY

Tale struttura e stata gia convenzionata negli anni precedenti ed in proposito si cita in ultimo la
determina DG n. 167/2019 relativa agli anni 2019-2020.

Con nota 18/12/2020, la Coop Labirinto ha chiesto il rinnovo del convenzionamento per il
biennio 2021-2022 alle medesime condizioni in essere, ottenendo il visto favorevole della Direzione
Distrettuale di Fano.

Lo standard assistenziale della struttura prevede per ogni ospite 35 minuti/die di educatore, 15
minuti/die di FKT, 20minuti/die di psicologo e 35 minuti die di OSS.

Se aggiungiamo I'assistenza per la mensa, il trasporto, lattivita ludico-ricreativa (35
muniti/ospite/die) ogni ospite accolto a tempo pieno (8,30-18,30) o parti me (8,30-13,30 o 13,30-18,30)
riceve giornalmente 140 minuti di assistenza.

In definitiva la risposta & ottima rispetto ad una patologia che in particolare nelle fasi iniziali
intermedie offre una risposta adeguata in grado di rallentare gli aspetti deterioranti e catastrofici della

\
b X
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malattia stessa.

La struttura entra in un circuito d'offerta che vede per questi malati setting assistenziali
diversificati rispetto al quadro involutivo (ambulatoriale, diurno, residenziale). La sede del Centro diurno
ospita inoltre anche la sede dell'associazione dei familiari di pazienti con demenza e questo favorisce
una ottima sinergia di possibilita e di informazioni per la cura di questi particolarissimi pazienti. In
allegato il report del centro sulla attivita svolta ed il dettaglio dei pazienti.

Il centro diurno € unico nel Distretto di Fano, accoglie pazienti anche dei distretti viciniori e
quindi si ritiene estremamente utile nel fornire assistenza a questa tipologia di malati sia per ritardare
gli affetti della malattia sia per alleggerire il carico assistenziale alla famiglia. Si inserisce nel percorso
assistenziale a disposizione dell'UVI in collaborazione con I'UVA (prossima CDCD).

Ritornando sul tema degli standards assistenziali ed in aggiunta a quanto detto sopra, la
struttura prevede un setting coerente, se non superiore, a quelli previsti dalla DGR n.1331/2014 Area
Anziani, Cure Semiresidenziali SRD:

Codice livello intensita Profilo Standard Assistenziali (a) Note applicative

assistenziale

Codice SRD Prestazioni sanitarie e Assistenza globale (infermiere, Il nucleo di assistenza

riabilitative erogate in Centri
diurni a pazienti con prevalenti
disturbi cognitivi e/o del
comportamento. | trattamenti
sono costituiti da prestazioni di
carattere infermieristico,
rieducative, tutelari, supporto
psicologico e di animazione.

0SS, animazione, terapista
occupazionale, educatore,
psicologo): almeno 90m/die/paz
inteso come media

La natura dei bisogni
assistenziali dei singoli soggetti
determina il mix tipologico delle
figure professionali e il relativo

semiresidenziale é inserito
preferibilmente in strutture che
erogano attivita residenziale

carico assistenziale

Pertanto, essendo classificabile SRD ai sensi della medesima DGR n.1331/2014, & prevista
una tariffa giornaliera come di seguito specificata:

Denominazione livello Denominazione Struttura Quota SSR (€) | Quota Compartecipazione Quota Totale (€)
assistenziale e codice " Utente/Comune (€)
Cure Semiresidenziali SRD Centro Diurno Alzheimer 29,00 29,00 58,00

Pertanto, risultando a budget la somma sopra citata ne consegue che la convenzione tra le
parti dovra prevedere la disponibilita massima di n. 18 posti/giorno a tempo pieno o 36 posti/giorno a
tempo parziale (bdg/240gg./€ 29,00/die+iva 5%) secondo il seguente prospetto a scalare:

n. posti

TPI (pieno) 18 |17 | 16 |15 | 14| 13 | 1201 11 | 10 | 9 8 T 6 5 4 3 2 1 0
n. posti

TPA (parziale) 0 2 4 6 8 10 |12 | 14 |16 | 18 | 20 | 22 | 14 | 26 | 28 | 30 | 32 | 34 | 36

Quindi, rapportando la disponibilita economica otteniamo un massimo di n.4.502 gg a TPl o
n.9.004 gg a TPA.

Come recentemente disposto dalla Direzione Generale, si ritiene opportuno approvare l'atto a
valenza pluriennale.

[l presente documento istruttorio, stante il contenuto sia amministrativo che tecnico-sanitario,
viene elaborato congiuntamente dalla Direzione della UOC Servizi Amministrativi Territoriali e del
Distretto di Fano.

Esito dell’istruttoria: ;
Premesso e considerato quanto sopra, si propone al Direttore Generale 'adozione del
seguente schema di determina:

5
y
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> di approvare, per il periodo dal 1/1/2021 al 31/12/2022, la convenzione con la Soc. Labirinto

Cooperativa Sociale - onlus di Pesaro per servizio semi residenziale ad utenti affetti da
Alzheimer presso il Centro Diurno Margherita codice ORPS 601961, alle condizioni e con le
modalita specificate nell'allegato schema di convenzione il cui testo forma parte integrante e
sostanziale della presente determina;

di precisare che la spesa annuale complessiva & pari a €. 137.079,56, fatte salve le eventuali
disposizioni regionali ed aziendali che ne impongano la ridefinizione e che dovranno essere
comunicate formalmente al fornitore e registrata sul conto n. 0505090107 acquisti di presfaz.fom
di assistenza semi-residenziale alle persone anziane e disabili

di delegare il Direttore dell Area Vasta 1 alla sottoscrizione dell'accordo in oggetto,
successivamente all'approvazione della presente determina da parte del Direttore Generale
dellASUR;

di nominare quale Responsabile del Procedimento il Dott. Claudio Montalbini e quale
Responsabile dell'esecuzione del contratto, il Direttore del Distretto di Fano Dott. Giuseppe
Bonafede;

di precisare che questa Azienda si riserva di modificare, integrare, revocare anche parzialmente
i contenuti del presente atto, qualora intervenissero modifiche normative di riferimento;

di trasmettere il presente atto per quanto di competenza a:
Collegio Sindacale;
Area Vastan.1

di dlch|aré" re che la presente determina non €& soggetta al controllo regionale ed & efficace dal
giorno di fpubbllcazmne nell’albo pretorio informatico ASUR, ai sensi dellart.1 L.R. n.36/2013.

/

|
[

1 Dlrettor Distrettp,di
(Dr. Gius eppeB

esponsabile del procedimento

Il Direttore f.f. U.O
- GJabilo Mokitagpini) _

fase istruttoria
Daniela ,Marsfﬁ
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Per il parere infrascritto:
U.0.C. URP Comunicazione Servizi Amministrativi Territoriali
Vista la dichiarazione del Direttore del Distretto di Fano, assegnatario del budget di riferimento, si attesta
che la spesa derivante dalla presente determina relativa all'anno 2021, & compatibile con il budget
assegnato all’AV1, altresi la spesa relativa all'anno bilancio 2022 sara annotata al c.e. 0505090107 in
sede di assegnazione del budget 2022 da parte dellASUR.

Competenza Conto economico Importo Autorizzazione/sub
2021 0505090107 "acquisti di prestazioni di €.137.079,56 AV1URP11
assistenza semi-residenziale alle persone

anziane e disabili”

2022 0505090107 "acquisti  di €.137.079,56
prestazioni di assistenza semi-
residenziale alle persone anziane
e disabili”

AVIURP11

Il Direttore

Area Controllo di Gestione
Preso atto della dichiarazione del Responsabile del Procedimento, si attesta che la spesa di €.137.079,56
per I'anno 2021sara imputata al c.e. 0505090107 del Bilancio 2021 dellAV1 mentre la stessa somma per
l'anno 2022 sara annotata al c.e. . 0505090107 in sede di assegnazione del budget 2022 da parte
dellASUR.

al i)

Il Direttore U 'ont7uo di'}Gestione

Area Contabilita’ Bilancio e Finanza
Preso atto della dichiarazione del Responsabile del Procedimento, si attesta la corretta imputazione della
spesa al Piano dei Conti ed agli esercizi di competenza.

Il Direttore f.f. UOC Area Contabilita e Finanza
(Dott.ssa Cinzia Gregorini)

i

- ALLEGATI -

» Schema di convenzione con Soc. Labirinto Cooperativa Sociale
> Atto di designazione /nomina del Responsabile dei Dati Personali (art.28 Regolamento UE 2016/679)
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CONVENZIONE TRA L'ASUR - AREA VASTA N.1-E LA SOC. LABIRINTO COOPERATIVA SOCIALE SOC. COOP. P.A. - ONLUS - DI
PESARO, PER IL SERVIZIO SEMI RESIDENZIALE PER UTENTI AFFETTI DA ALZHEIMER PRESSO IL CENTRO DIURNO
MARGHERITA Codice ORPS 601961

TRA
L'Azienda Sanitaria Unica Regionale (ASUR), con sede legale in Via Oberdan n.2 - 60122 Ancona - 28 C.F. e P.IVA. 02175860424, nella
persona del legale rappresentante p. t. Direttore Generale, Dott.ssa Nadia Storti , domiciliato per la carica presso la sede dellEnte medesimo,
che delega il Dr. Romeo.Magnoni, Direttore della sede operativa Area Vasta n. 1 (d'ora innanzi denominata ASUR - Area Vasta n. 1), ad agire
in nome e per conto dellASUR
E

La Societa Labirinto Cooperativa Sociale Soc. Coop. p.a. - Onlus -", con sede legale a Pesaro in via Milazzo 28 C.F. e P.IVA 01204530412
(d'ora innanzi denominata Cooperativa) iscritta all'Albo regionale delle cooperative sociali - settore A - con DD SS n. 235 del 24.05.1994,
rappresentata dal Presidente Dott. Davide Mattioli , nato a Fano(PU) il 13/10/1970, in qualita di Presidente;

S| CONVIENE E S| STIPULA QUANTO SEGUE

Art.1- FINALITA'

La presente convenzione disciplina il rapporio gestionale tra Il Centro Diurno Alzheimer " Margherita" Codice ORPS 601961, sito in
Fano (PU) via San Michele n. 36/B gestito dalla Soc. Labirinto Cooperativa Sociale Soc. Coop. p.a. - Onlus e I'Area Vasta n.1.

Il Centro Diurno "Margherita” & una struttura che eroga prestazioni di riabilitazione funzionale in regime semi-residenziale, a
persone anziane affette da demenza - Alzheimer in situazione di compromessa attivita fisica, psichica e sensoriale

Le principali finalita che si prefigge il Centro sono:
>  migliorare la qualita della vita dei pazienti affetti da Alzheimer o da altra demenza in fase intermedia, residenti a Fano e nei Comuni che
insistono nel territorio della Area Vasta n.1;
»  fornire sollievo alla famiglia, in modo da favorire la permanenza della persona malata al proprio domicilio il pilt a2 lungo possibile;
»  stimolare e mantenere le capacita cognitive e funzionali residue, in modo da ritardare I'evoluzione e la progressione della malattia;
»  favorire l'integrazione della persona con l'ambiente;
»  diminuire il ricorso alle strutture residenziali.

ART.2 - TIPOLOGIA DEGLI OSPITI

L'assistenza offerta dal Centro Diurno & rivolta a soggetti affetti da demenza, di tipo Alzheimer o non-Alzheimer, senza rilevanti
disturbi comportamentali, in situazione di compromessa attivita fisica, psichica e sensoriale. Inoltre devono essere inseriti in un contesto
familiare che sia in grado di assisterli nelle ore di chiusura del Centro.

ART.3 - MODALITA' D'ACCESSO AL CENTRO DIURNO
La persona residente in uno dei comuni appartenenti all' Area Vasta n. 1, che richiede l'autorizzazione alla frequenza del Centro
Diurno, con il beneficio della quota sanitaria, deve avere i seguenti pre-requisiti:
1) unadiagnosi di "Demenza" riconosciuta dall'Unita Valutativa Alzheimer U.V.A. ora Centro Disturbi Cognitivi e Demenze (CDCD) del
Distretto di Fano, comprensiva di un giudizio clinico di idoneita alla frequenza del Centro;
2) una valutazione multidimensionale (infermieristica e sociale).

La segnalazione per l'accesso al Centro Diurno puo partire:
dal medico di medicina generale del paziente, dall'Ospedale,
dalla famiglia,
dalla rete del volontariato,
da altri servizi territoriali dell'Area Vasta o dell'Ambito Sociale Territoriale.

YVVYY

La richiesta deve invece essere effettuata dal Medico di Medicina Generale.
Procedura: : _
»> il Medico di Medicina Generale del paziente, effettua la richiesta di "Valutazione per Centro Diurno Alzheimer" su ricettario regionale, che
deve essere inviata alla segreteria-UVI del Distretto di Fano che provvede alla registrazione e attua le seguenti azioni:

»  segnala il caso allinfermiera del CDCD per verificare che il paziente sia gia noto al servizio e nel caso in cui il paziente
non sia noto & necessario che venga preso un appuntamento come prima visita nello stesso ambulatorio e chiamato
l'utente;

" Il medico del CDCD, sulla base della visita effettuata e/o della documentazione archiviata, compila una sintesi clinica ed
esprime un giudizio di idoneita alla frequenza del Centro Diurno su apposito modulo che verra successivamente
trasmesso allUVI. i

= In sede di riunione periodica dellUVI il caso viene discusso sulla base del giudizio di idoneita e della valutazione
multidimensionale. L'UVI, nel momento in cui autorizza la frequenza da indicazioni degli obiettivi dell'inserimento e dei
tempi di permanenza.

= L'UVI trasmette la decisione sulllammissione al MMG, al Responsabile della U.O. Integrazione sociosanitaria, al
Responsabile del Centro Diurno e al Dirigente Responsabile della direzione amministrativa con delega alla residenzialita,
in un tempo prevedibile medio di circa 15-20 giorni dalla registrazione della richiesta presso la segreteria dell'UVI.

= La quota sanitaria, verra riconosciuta a partire dalla data di inserimento presso il Centro che deve essere comunque
successiva alla data di autorizzazione da parte dellUVI, e comunicata tempestivamente al Dirigente Responsabile della
direzione amministrativa con delega alla residenzialita, da parte del Responsabile della struttura.

ART.4 - DURATA DELLA PERMANENZA
In linea generale |'ospitalita nel Centro & transitoria e non permanente.
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La dimissione dal Centro Diurno viene valutata e stabilita dal C.D.C.D. in base ai seguenti criteri:
»  scadenza del termine concordato al momento dell'ammissione;
» regressione e/o aggravamento tale da dover ipotizzare il ricorso ad altro servizio pil adeguato.

La possibilita di prorogare senza soluzione di continuita la permanenza al Centro & secondaria alla numerosita della domanda
rispetto all'offerta di posti. In caso di liste d'attesa si programmeranno le ammissioni sulla base di una valutazione multidimensionale del
paziente che tenga in considerazione non soltanto i criteri clinici di malattia, ma anche le condizioni socio-assistenziali della stessa.

ART.5 - CAPACITA' RICETTIVA — BUDGET ANNUO

Con la presente convenzione le parti concordano di riservare la disponibilitd massima di n. 18 postifgiorno a tempo pieno o 36
postilgiorno a tempo parziale per il servizio semiresidenziale ai malati di Alzheimer residenti nei comuni dell'Area Vasta n.1, secondo il
seguente prospetto a scalare:

n. posti
TPI (pieno) B8 (17|16 |15 |14 |13 12|11 |10 |9 |8 | 7|86 |5 |4|[3]2|1]0
n. posd o| 2|46 |8 1012|1416 |18 |20{ 22|14 | 26|28 |30 32]| 34|36
TPA (parziale)

Il tetto massimo di spesa per I'anno 2021 & pari ad € 137.079,56 iva compresa, corrispondente ad un massimo di n.4.502 gg a TPI
0 n.9.004 gg a TPA.

Tale importo & confermato fatte salve eventuali disposizioni regionali ed aziendali che ne impongano la ridefinizione e che
dovranno essere comunicate formalmente al fornitore;

Per I'anno 2021 la somma a bdg di riferimento sara quella degli anni precedenti, fatte salve le eventuali disposizioni regionali ed
aziendali che ne impongano la ridefinizione e che dovranno essere comunicate formalmente al fornitore

| bdg annuali sopra stabiliti e le giornate di presenza sono limiti invalicabili e, pertanto, le presenze/prestazioni aggiuntive oltre i limiti
economici e quantitativi medesimi non saranno remunerate dall'Area Vasta n.1. .

ART.6 - MODALITA' ASSISTENZIALI E SERVIZI
Il Centro Diurno deve adottare un modello organizzativo che presenti le seguenti caratteristiche, anche attraverso l'integrazione con
i servizi territoriali dell'Area Vasta n. 1 e dei Comuni:
» adozione della Valutazione Multidimensionale per la rilevazione dei bisogni assistenziali dell'ospite;
»  stesura di un Piano Assistenziale Individualizzato (PAl) come programma d'intervento, in risposta ai problemi e/o necessita rilevate con
la Valutazione Multidimensionale;
¥  mantenimento di un archivio della documentazione personale, tale da consentire un monitoraggio continuo delle attivita del Centro;
>  coinvolgimento continuo della famiglia attraverso incontri periodici.

Le prestazioni e i servizi erogati agli utenti del Centro Diurno, devono essere conformi alla normativa regionale in materia, tenendo
presente che dette Strutture devono caratterizzarsi anche per un'elevata integrazione socio-sanitaria.
| servizi offerti dal Centro Diurno sono:
assistenza alla persona; ’
attivita di riabilitazione cognitiva;
attivita di recupero / mantenimento delle abilita funzionali e di tipo strumentale;
attivita di recupero / mantenimento delle abilitd motorie;
attivita ricreativa e occupazionale;
attivita di tipo audiovisivo;
servizio mensa, su richiesta;
servizio di trasporto effettuato nellambito dell'Area Vasta n. |, in caso di effettiva necessita.

YVVYVYVYYVYYY

ART.7 - REQUISITI

Il Centro & autorizzato con provvedimento del Comune di Fano n.486 del 4/4/2014 e accreditato per n.40 posti con Decreto
Dirigente n.237/ACR dell'11/11/2014.

Altresi, il Centro & censito dall'Osservatorio delle Politiche Sociali della Regione Marche come segue:

Codice ORPS: 601961

Denominazione: CENTRO DIURNO ALZHEIMER MARGHERITA

Contesto amministrativo: Sanitaria

Tipo servizio: CDD - Centro diurno demenze

Area di utenza: Anziani;

ART.8 — STANDARDS ASSISTENZIALI
Per ogni assistito ammesso, il Centro assicura, nel pieno rispetto della dignita dell'assistito e secondo i propri parametri, I'assistenza
a mezzo del seguente personale con i relativi standards assistenziali stabiliti dalla DGRM n.1331/2014:

Codice livello intensita Profilo Standard Assistenziali (a) Note applicative
assistenziale
Codice SRD Prestazioni sanitarie e Assistenza globale Il nucleo di assistenza

riabilitative erogate in Centri
diurni a pazienti con prevalenti
disturbi cognitivi efo del
comportamento. | trattamenti

(infermiere, OSS, animazione,
terapista occupazionale,
educatore, psicologo): almeno
90m/die/paz inteso come

semiresidenziale & inserito
preferibilmente in strutture
che erogano attivita
residenziale
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sono costituiti da prestazioni media

di carattere infermieristico, La natura dei bisogni
rieducative, tutelari, supporto | assistenziali dei singoli
psicologico e di animazione. soggetti determina il mix

tipologico delle figure
professionali e il relativo
carico assistenziale

Competono allASUR- I'Area Vasta 1, attraverso I'UVI Ie funzioni di verifica e controllo dell'attivita svolta all'interno della struttura
stessa, il controllo e la verifica della qualita assistenziale.

E’' consentito I'accesso a personale volontario di varie associazioni, al fine di favorire l'integrazione con il territorio che svolgera una
funzione di supporto al personale assegnato al Centro Diurno e che dovra essere adeguatamente formato.

Il Centro & aperto dal lunedi al venerdi per almeno n.7 ore giornaliere e per n.240 giornifanno.

ART.9 - ORGANIZZAZIONE DEL LAVORO
Gli elementi caratterizzanti I'organizzazione del Centro Diurno sono i seguenti:
»  l'organizzazione del lavoro deve essere coordinato da una figura referente responsabile;
» devono essere previsti momenti di lavoro in equipe, programmi annuali di formazione e aggiornamento del personale
¥ tutli gli operatori devono portare ben visibile un tesserino identificativo, rilasciato dal gestore del Centro, riportante il nome e la qualifica
rivestite;
»  lutilizzo di volontari, obiettori e giovani in servizio civile deve essere preceduto ed accompagnato da attivita formative atte a garantire un
adeguato inserimento nelle attivita del Centro.

ART.10 - DOCUMENTAZIONE

Il Centro Diurno deve provvedere alla regolare tenuta della seguente documentazione:
®  registro degli ospiti;
¥ cartella personale degli ospiti (documentazione anagrafica, amministrativa, sanitaria, ecc. )
»  liste d'attesa.

Tale documentazione deve essere costantemente aggiornata e resa disponibile su richiesta dei soggetti che effettuano attivita di vigilanza e di
controllo, nonché delle altre autorita competenti.

ART.11- CARTA DEI SERVIZI
La Cooperativa & tenuta ad adottare la "Carta dei Servizi" comprendente tutte le informazioni utili all'utente e/o ai familiari recante le
seguenti notizie:
»  finalita e caratteristiche delle struttura;
¥  regole delle vita comunitaria;
»  orari di frequenza al Centro e orario dei pasti; :
»  prestazioni e servizi forniti agli ospiti, con la chiara indicazione di cié che & compreso nella retta mensile, e cid che viene considerato
extra;
modalita di ammissione e dimissione degli ospiti;
ammontare della retta, con i relativi benefici, @ modalita di pagamento;
durata del periodo di conservazione del posto in caso di assenza prolungata e relativi oneri economici (se previsti),
criteri di organizzazione delle atlivita ricreative;
rapporti con la comunita locale ed i servizi territoriali;
istituzione e funzionamento di un organismo di rappresentanza degli osplh e delle famiglie.

YVVVVYY

Una copia di tale documento viene consegnata ai familiari degli ospiti. Gli stessi familiari rilasciano apposita autorizzazione alla
somministrazione di farmaci da parte del personale del Centro. =

ART.12 - COORDINAMENTO E VERIFICA DELLE ATTIVITA ASSISTENZIALI

| momenti fondamentali dell'attivita assistenziale nei confronti dell'ospite sono:
valutazione clinica iniziale, comprensiva del giudizio di idoneita alla frequentazione del Centro, di competenza del medico specialista;
valutazione socio-assistenziale, di competenza del coordinatore del Ceniro;
elaborazione di un "Piano Assistenziale Individualizzalo" (PAl), soggetto a periodiche verifiche ed integrazioni;
incontri settimanali degli operatori del Centro, per la condivisione del piano assistenziale;
incontri periodici di tutti gli operatori, del coordinatore, del responsabile della gestione del Centro, del medico specialista referente dell’
ASUR, del responsabile del Distretto referente dell' ASUR, con l'ausilio di un supervisore per la verifica del lavoro svolto, e la discussione di
eventuali problematiche emergenti; :
»  incontri periodici con i familiari degli ospiti.

i A A

Le verifiche ed i controlli sull'attivita svolta dal Centro, verranno assicurati, periodicamente, dalla del’Area Vasta n. 1 tramite il
proprio Referente per il Centro Diurno Alzheimer e il Responsabile della U.O. Integrazione socio-sanitaria.

ART.13 -INDICATORI
Gli indicatori di processo sono :
» n.accessi
® n.casiidonei allaccesso/n. casi valutati n. dimissioni

| \%\»}(
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» frequenza media mensile utenti
» frequenza media giornaliera utenti
»  n. utentiin lista di attesa.

ART.14 - TARIFFE
La struttura, classificata SRD ai sensi della DGR n.1331/2014, prevede una tariffa giornaliera come di seguito specificata:

Denominazione livello Denominazione Struttura Quota SSR (€) Quota Compartecipazione Quota Totale (€)
assistenziale e codice Utente/Comune (€)
Cure Semiresidenziali SRD Centro Diurno Alzheimer 29,00 29,00 58,00

»  La Cooperativa provvedera ad emettere la relativa fattura secondo le normative di legge;

»  La fattura dovra contenere o avere allegato un registro di presenza indicante le persone ospitate, i giorni di presenza/mese, la data di
autorizzazione all’ingresso dell’ UVI e le condizioni di frequenza (TPI-tempo pieno o TPA-tempo parziale);

» |l Direttore del Distretto di Fano o chi per esso, controllera e verifichera tale documento, ne attestera la regolarita e lo trasmeiltera al
Dirigente Amministrativo che provvedera alla liquidazione; :

» | compensi dovuti alla Cooperativa, saranno corrisposti dall' Area Vasta n. 1 nei termini di legge

» Durante I'assenza dell'utente, a qualsiasi titolo, non & previsto alcun compenso alla Cooperativa da parte dell'Area Vasta.

ART.15 - DURATA - RECESSO

La presente convenzione ha durata biennale, dal 01/01/2021al 31/12/2022..

Al termine della presente convenzione, € prevista la possibilita di formale rinnovo previa verifica delle finalitd raggiunte, dei
fabbisogni assistenziali dell’Area Vasta e del budget annuo determinato dalle direttive impartite dalla Regione Marche.

E concessa facolta alle parti di recedere dalla presente convenzione con nota formale notificata alla contro parte con raccomandata
a.r. o PEC-posta elettronica certificata, aimeno 30 gg. prima della data prevista per il recesso.

ART. 16 PROTEZIONE DE| DATI PERTSONALI
Le parti si impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsto dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo e del consiglio del 27
aprile 2016 concernente la “tutela delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di tali dati * (di
seguito GDPR) nonché alle normative nazionali in materia ed ai provvedimenti dell'Autorita Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna parte riconosce ed accetta che i dati personali relativi all'altra, nonché i dati persenali (es. nominativi, indirizzo email
aziendale, ecc.) di propri dipendenti/collaboratori, coinvolti nelle attivita di cui alla presente convenzione, saranno trattati in qualita di titolare
del trattamento dei dati personali (di seguito “titolare”) per finalita strettamente funzionali all’ instaurazione e all'esecuzione della convenzione
stessa ed in conformita con l'informativa resa da ognuno ai sensi e per gli effetti del GDPR che ciascuna parte si impegna sin da ora a
portare a conoscenza dei propri dipendenti /collaboratori, nell'ambito delle proprie procedure interne. Resta inteso che i dati personali
saranno trattati, secondo i principi di liceitd e correltezza , in modo da tutelare i diritti e le liberta fondamentali, nel rispetto delle misure
tecniche e organizzative idonee adeguate ad assicurare un livello di sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuali e/o automatizzate.

Le parti danno atto che l'esecuzione delle attivita di cui alla presente convenzione da parte dell'impresa contraente comporta il
trattamento dei dati personali di cui 'ASUR Marche & titolare, cui spetta in via esclusiva ogni decisione in ordine alle finalita e i mezzi del
suddetto trattamento.

Pertanto, I'impresa contraente & nominata quale Responsabile del trattamento di detti dati personali da parte del titolare ai sensi
dell'art.28 del GDPDR, tramite atto di designazione allegato alla presente convenzione quale parte integrante e sostanziale.

ART. 17- NOMINA DEL RESPONSABILE DEL TRATTAMENTOQ DEI DATI
Le parti, come sopra rappresentate, riconoscono che l'oggetto contrattuale comporta il trattamento dei dati personali dell'impresa per conto
del Titolare, cosl come disciplinato dal Regolamento UE 2016/279 (GPDR) e dalla vigente normativa nazionale in materia di protezione dei

dati personali .

In tal senso ASUR Marche , come rappresentato ed in qualita di Titolare del trattamento dei dati connesso all'esedcuzione del presente
contratto, assicura il rispetto della normativa e 'adeguatezza delle misure adottate. L'impresa contraente, quale Responsabile del Trattamento
dei dati, ai sensi dell'art. 28 GPDR, rispondera solidalmente , ex art.82 comma 2 DGPR, qualora non adempia agli obblighi specifici previsti o
agisca in modo difforme o contrario rispetto alle istruzioni fornite dal Titolare . A tal fine, con la sottoscrizione del presente contratto, I'impresa
contraente accetta le istruzioni in materia di trattamento dei dati personali contenute nell’atto di nomina

Art. 18 - RINVIO NORMATIVO E FORO COMPETENTE
Le parti concordano che in caso di controversia in ordine all'interpretazione ed esecuzione della presente convenzione, sara

competente il Foro di Pesaro.
Per tutto quanto non espressamente previsto dal presente contratto, le parti fanno esplicito riferimento alle disposizioni normative in

materia.

ART.19 - REGISTRAZIONE
La presente convenzione & esente da bollo (DPR 642/72 tabella 25) sara registrata solo in caso d'uso e le spese saranno a carico
della parte richiedente.
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ART.20 -NORME FINALI

Qualora sul territorio dell’ Area Vasta n. 1, dovessero attivarsi nuove strutture destinate all"accoglienza in regime semiresidenziale
di pazienti dementi - Alzheimer classificate SRD ed in possesso dei necessari requisiti di autorizzazione ed accreditamento, 'Area Vasta n. 1

si riserva di rivalutare il fabbisogno assistenziale e ripartire equamente tra le strutture medesime il numero di ricoveri.

Fano (PU),

Letto approvato e sottoscritto

Cooperativa Sociale "Labirinto” Per I'ASUR-Area Vasta 1
1l Presidente Il Direttore
Dott. Davide Mattioli Dr. Romeo Magnoni
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Atto di designazione/nomina

del Responsabile del trattamento deiDati Personali
(ai sensi dell’art.23 Regolamento UE 2016/679)

tra

L’ASUR MARCHE — TITOLARE DEL TRATTAMENTO
con sede: Via Guglielmo Oberdan, 2 60122 Ancona

tel /fax 071.2911510-11-12/071.2911500

¢ .
RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO
con sede: "
Tel. / FAX:
c-mail/PEC

L’ASUR MARCHE/Area Vasta 1, in persona del legale rappresentante in qualita di "titolare del Trattamento dei dati
personali relativi alle attivita istituzionali di competenza. che delega alla sottoscrizione il Direttore dell’Area Vasta 1
considerato che:

l'accordo confrattitale ra I ASUR - Marche @ ... i o sstismesitaarosbaisaasniassdodaiit
di seguito denominata Ditta per erogazione di prestazioni socio-sanitarie, in persona del suo legale rappresentante p.t.,
comporta anche il trattamento di dati personali,

-'ASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valutato che sotto il profilo della strutturazione, dell’organizzazione
di mezzi e uomini, delle conoscenze, delle competenze e del Know How la Ditta possiede requisiti di affidabilita,
capacita ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione dcl presente atto, il pieno rispetto delle vigenti disposizioni
in materia di trattamento dei dati personali, compreso il profilo delta sicurezza:

ai sensi ¢ agli effetti dell'art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte integrante di predetto rapporto,
formalmente

NOMINA
PENTE Titolare/Gestore della STRUTTTIIRIA ..o incsssmsastssttnsmosssson sasis s smsyi s svsedss s srsiamsrsasesss in
persona del suo legale rappresentante, che accetta, Responsabile esterno del trattamento dei dati personali trattati per lo
svolgimento del servizio come affidato e nei limiti dell’oggetto del contratto sopra indicato, nel rispetto della vigente
normativa in materia di protezione dei dati personali.

Con I’adesione al presente atto, inoltre. il Responsabile dichiara ¢ garantisce di svolgere la propria atlivita di trattamento
di dati personali con le capacitd, I'esperienza e [’affidabilita tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti
disposizioni in materia di trattamento di dati personali, ivi compreso il profilo relativo alla sicurezza.

La natura e le finalitd del trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte nel contratto di cui il
presente atto & parte integrante. Resta fermo il divieto, per il Responsabile, di utilizzare i dati personali trattati per conto del
Titolare per perseguire finalita differenti rispetto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comunicazione scritta al Titolare, che
ne autorizzi il diverso fine. Rimane inteso che qualora il Responsabile determini finalitd e mezzi di trattamento differenti e
ulteriori rispetto a quelli individuati dalla convenzione, questi agira in veste di titolare del trattamento di tali dati. con la
protezione dei dati personali.

Il Responsabile dovra attenersi alle istruzioni del Titolare che seguono e alle relative integrazioni che potranno intervenire nel corso del
rapporto contrattuale.

ISTRUZIONI PER IL RESPONSABILE

Nell'ambito delle attivitd di trattamento affidate con la nomina a Responsabile, vengono sotto riportate le istruzioni a cui deve attenersi il
responsabile nel corso del trattamento dei dati personali per conto del Titolare, in conformita alle normative vigenti sulla protezione
dei dati personali.

—

g
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1. AFFIDABILITA® E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

- Garantire la riservatezza delle informazioni. dei documenti e degli atti amministrativi di cui abbia conoscenza

durante l'esecuzione del servizio;

© Trattare efo utilizzare i dati esclusivamente per le finalitd connesse allo svolgimento del servizio oggetto del contratto,

con.divieto di qualsiasi altra diversa utilizzazione/trattamento;

- Svolgere un'analisi dei rischi in conformitd a quanto previsto dalla vigente normativa;

- Adottare preventive misure di sicurezza volte ad eliminare o. almeno, a ridurre al minimo, qualsiasi rischio alla

riservatezza, disponibilitd e mlcgnta dei dati come, per es. rischi di distruzione o perdita anche accidentale, dei dati tr attati,

di accesso non autorizzato ai dati, di trattamento non consentito o non conforme alla normativa:

- Adottare e rispettare tuite le misure tecniche e organizzative adeguate a garantire la tutela dei diritti dell'Interessato nonché a

soddisfare i requisiti del trattamento richiesti dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, a seguito di nuove norme

concernenti le misure di sicurezza, risultasse necessario un adeguamento delle stesse, il Responsabile esterno dovra provvedere,
nei termini di legge, al relativo adeguamento:

- Nominare gli autorizzati al traltamento, provvedere alla loro formazione in merito alla corretta applicazione della normativa

in materia di protezione dei dati, istruirli sulla natura confidenziale dei dati personali trasmessi dal’ ASUR MARCHE e degli

obblighi del Responsabile esterno del trattamento oltreché sul le operazioni da compiere affinché il trattamento avvenga in
conformitd di legge, per g li scopi ¢ le finalitd previsti nel contratto e nel rispetto delle misure di sicurezza di cui al punto
precedente ¢ delle disposizioni impartite dal’ASUR MARCHE:

- Tenendo conto dello stato dell'arte e dei costi di attuazione, nonché delle categoriedei trattamenti effettuati per conto

del Titolare, come anche del rischio di varia probabilita ¢ gravita per i diritti e le libertd degli interessati, mettere in atto

misure tecniche e organizzative adeguate a garantire tiri livello di sicurezza adeguato al rischio. come, ad esempio:
a) L'eventuale comunicazione della lista degli Amministratori di Sistema nominati ¢ dellarelativa funzione, che
saranno impegnati nelle attivita di supporto, manutenzione o aggiornamento;
b) La conformita alle procedure tecniche e operative previste dal Titolare come la ploccduradl gestione di
eventuali data breach:

- Vigilare sulla corretta osservanza delle istruzioni impartite agli autorizzati, indipendentemente dalla funzione lavorativa;

- Rispettare le istruzioni impartite dall’ASUR MARCHE. le procedure in materia di protezione dei dati, le procedure in
caso di trattamenti informatizzati e le procedure IT adottate dall’ ASUR MARCHE. Resta inteso che il Responsabile esterno
nominato & 'unico responsabile in caso di trattamento illecifo o non corretto dei dati e in tal senso si impegna a
garantire e manlevare 'ASUR MARCHE dei danni c/o pregiudizi che possano su questo ricadere in conseguenza di
pretese di terzi e/o dei titolari dei dati. Il Responsabile esterno ¢ responsabile ai sensi dell'art. 2049 del Codice civile
anche dei danni arrecati dai propri autorizzati;

- Costituire il registro dei trattamenti svolti e, se richiesto dallASUR MARCHE, trasmetierne copia in relazione ai

trattamenti svolti per suo conto:

- Verificare annualmente lo stato di applicazione della normativa in materia di protezione del dati personali;

- Adempiere agli obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali anche dopo che

l'incarico ¢ stato portato a termine o revocato;

- Collaborare, su richiesta del'ASUR MACCHE, nello svolgimento della Valutazione d’impatto sulla Protezione dei

dati e nei rapporti con I'Autorita Garante, secondo quanta previsto dagli Artt. 35 ¢ 36, Regolamento (UE) 2016/679;

- Consentire alllASUR MA RCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti disposizioni.

2.COMUNCAZIONI AL TITOLARE
- Comunicare tempestivamente all' Asur Marche le eventuali richieste degli interessati in relazione all'esercizio dei diritti
previsti dagli Artt. 15-22, Regolamento (UE) 20 1 6/679, in merito a informazioni i connesse ai trattamenti svolti per suo
conto:
- Comunicare tempestivamente all’Asur Marche ogni violazione della sicurezza di dati personali di cui sia venuto a
conoscenza, secondo quanto previsto dagli Artt. 33 e 3 4, Regolamento UE 2016/679;
- Avvisare, tempestivamente ['Asur Marche in caso di ispezioni o richieste di informazioni. documenti o altro  da arte dell’ Autorita
Garante in merito ai trattamenti effettuati per 1"ASUR Marche
- Fornire all'Asur Marche, su semplice richiesta ¢ secondo le modalita  dallo stesso indicate i dati e le informazioni
necessarie per consentire l'approntamento di idonea difesa in eventuali procedure elative al trattamento dei dati personal i
connessi all’esecuzione del contratto pendenti avanti all'Autoritda Garante o all’ Autoritd Giudizaria

3.NOMINA DI SUB-RESPONSABILI
L’ASUR MARCHE autorizza il Responsabile ad avvalersi di altri Responsabili del trattamento (di seguito: Sub-

Mx
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responsabili), salvo I'obbligo del Responsabile di comunicare a richiesta, i dettagli relativi ai trattamenti
effettuati dal Sub-responsabile, nonché ogni cambiamento relativo all'aggiunta o alla sostituzione di altri Sub-
responsabili nel rispetto di quanto previsto dall’art, 25 co.3 Regolamento (UE) 2016/679. :
Il Responsabile garantisce al Titolare del trattamento il rispetto dell'art. CS co.4 Regolamento (UE) 2016/675 e
nello specifico:

= che il Sub-responsabile sia in grado di assicurare il livello di protezione dei dati personali del Titolare, ponendo
in atto le misure tecniche e organizzative idonee a soddisfare i requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in
materiadi protezione dei dati personali, nonché quanto previsto dal presente Atto nei confronti del Responsabile
principale del trattamento :

T che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiereai propri obblighi in materia di protezione deidati
Personali, il Responsabile conserva nei confronti del titolare la piena responsabilitd in relazione agli obblighi imposti dal
presente atto.
4. DIVIETI
- Il Responsabile non pud tiraftare, trasferire, modificare, corrcggere o alterare i dati personali del’ASUR MARCHE, né
comunicarli e/o divulgarli a terzi, s¢ non in conformita alle istruzioni scritte, meno che cid non sia richiesto o dalle leggi
ddlo Stato Membro a cui € soggetto il Responsabile. In tal caso, il Responsabile dovra informare di cio "ASUR
MARCHE prima di procedere a tale trattamento, attenendosi comunque alle istruzioni impartite per ridurre al minimo
I'ambito di diffusione; : i
- E’ fatto Quindi divieto al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia altro tipo i trattamento che non sia attinente allo
scopo dei servi zi offerti e/fo elffettuare copie dei dati personali se non specificatamente previsto dal contratto o
autorizzato dal Titolare o per le necessarie attivita legate alla sicurezza dei dati (backup):
- Astenersi dal diffondere e/o comunicare i dati al di fuori dei casi eventualmente previsti nel contratto indispensabili per
'adempimento dello stesso. -
5.VIGENZA E VINCOLATIVITA' DELLE DISPOSIZIONI
Le parti danno atto e accettano la vigenza e vincolativita delle disposizioni del presente Atto fino alla scadenza, risoluzione ed
esistenza della convenzione esistente tra il Titolare del trattamento e il Responsabile del servizio oggetto della
convenzione. La violazione di qualsiasi disposizione del presente atto, da parte di entrambi i firmatari, costituisce
violazione sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, ¢ pud essere causa di risoluzione dello stesso, ove
ne sussistano i requisiti di legge.
Al termine dello stesso dovranno cessare tutte le operazioni di trattamento.
Conseguentemente I'Ente Titolare/Gestore della Struttura, al momento della cessazione del contratto. dovra immediatamente
provvedere alla definitiva eliminazione dal proprio sistema in formativo, e dai propri archivi cartacei, dei dati trattati,
dandone conferma per iscritto al Titolare,

Qualora  sussistano  incongruenze sostanziali tra’le disposizioni contenute nel  presente  Atto ¢ quelle risultanti dalla
convenzione vigente tra le parti, devono considerarsi prevalenti le disposizioni contenute nel presente Atio, per quanto riguarda
gli obblighi imposti alle parti in materia di protezione dei dati personali e di tutela degli interessati coinvolti nei trattamenti
svolti per conto del titolare.

Fano, li
Per presa visione e accettazione integrale del presente documento

(firma del rappresentante legale del titolare dei dati personali ASUR MARCHE /Area Vastal

(firma del rappresentante della Societa Responsabile dei dati personali)

Il Legale rappresentante p.t. quale Ente Titolare/Gestore

e
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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: Convenzione Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop. Sociale a
r.l. di Fermo per I'’erogazione di prestazioni riabilitative residenziali di pazienti
psichiatrici presso la SRR “La Rugiada” (ORPS 600342 )-Anni 2021 e 2022.

IL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTO il documento istrutterio, riportate in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato;

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

VISTA l'attestazione del Dirigente UOC Supporto all'Area Contabilita Bilancio e Finanza e del Dirigente della
UOSD Supporto all'Area Controllo di Gestione, in riferimento alla copertura economicoffinanziaria della spesa
del presente provvedimento;

ACQUISIT! | pareri favorevoli del Direttore Sanitario, del Direttore Amministrativo e del Direttore Area
Integrazione Soclo-sanitaria, ciascunoc per quanto di rispettiva competenza;

-DETERMINA-

1 - di prendere atto dello schema di convenzione, allegato alla presente, tra ASUR AV4 e la Cooperativa
Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop. Sociale a rl. sita in Fermo in via G. F.M. Prosperi n. 26, per I'erogazione
di prestazioni psichiatriche in regime residenziale a pazienti in carico al Dipartimento di Salute Mentale dell'Area
Vasta n. 4 dal 1.01.2021 al 31.12.2022, struttura di regime residenziale per complessivi n. 10 posti letto (ORPS
600342);

2 - di dare atto che la suddetta convenzione, nel disciplinare i rapporti tra ASUR AV4 e la struttura in
questione, ha carattere di accordo quadro per complessivi n. 10 posti letto per il livello assistenziale SRP 2.2 con
valenza per tutte le Aree Vaste eventualmente interessate ad effetiuare inserimenti, fermo restando che I'impegno
economico per la partecipazione sanitaria dovra essere assunto di volta in volta dall'Area Vasta competente
all'inserimento del paziente;

3 - di delegare || Direttore AV4 Dott. Roberto Grinta alla stipula della convenzione secondo lo schema
allegato;
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4 - di prendere atto che il tetto di spesa massimo annuo previsto, sia per I'anno 2021 che per I'anno 2022, &
pari ad € 490.560,00 (iva al 5% compresa) cadauno, corrispondente all'utilizzo su base annua di n. 10 posti letto
convenzionati con la SRR "La Rugiada" di livello assistenziale SRP2.2;

5 - di dare atto che |a spesa, derivante dalla presente determina, a carico dell'AV4, sara registrata per gll anni
2021 e 2022 nella contabilita generale al conto economico 0505100105 "Acquisti di prestazioni per assistenza
residenziale alle persone con disturbi mentali” e comungue non oltre Iimporto massimo complessivo di cui al
punto 4 del presente dispositivo;

6 - di nominare:
- Responsabili dell'esecuzione del contratto per la parte tecnico-sanitaria |a Dr.ssa Mara Palmieri Direttore UOC
Psichiatria AV4 e, per la parte amministrativa, il Dott. Gianni Mercuri Responsabile Amministrativo del DSM AV4;

- Responsabile degli inserimenti ex nota DGASUR prot. n. 20261/04.07.2016 la Dr.ssa Mara Palmieri Direttore
UOC Psichiatria AV4;

7 - di dare atto altresi che la convenzione in oggetto verra adeguata o se necessario ricontrattata qualora
sopraggiungano diversi indirizzi o disposizioni nazionali e/o regionali di modifica rispetto a quanto previsto nella
stessa;

8 - di trasmettere il presente atto al:

- Direttore dell’AV4;
- Collegio Sindacale a norma dell'art. 17 della LR 26/96 e smi:

9 - di dichiarare che il presente atto non & sottoposto al contrallo regionale ed & efficace dal giorno della
pubblicazione sul sistema attiweb-salute, albo pretorio informatico, ai sensi dellart. 28 della LR. Marche n.
26/1996 come modificato dall'art. 1 della LR n 36/2013.

ILDIRETT! SAN|TA
(Dott. Re ig si)

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
(Dr Ai i

IL DIRETTORE GENERALE
(Dr.ssa/m&ﬁi)

/
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Per i pareri infrascritti:

U.0.5.D. Supporto all'Area Controllo di Gestione di AV4

Sulla base di quanto dichiarato dal Responsabile dell’Area Amministrativa del DSM si attesta Ia compatibilita
economica per ciascun fattore produttivo ivi indicato rispetto al Budget Provvisorio 2021 e a quello 2022
quando definito e assegnato.

Il Dirigente Amministrativo
UOSD Supporto all’Area

Controllo.'l estione
Dott. Daniele Rocchi

U.0.C. Supporto all’Area Contabiliti Bilancio e Finanza AV4
Il Dirigente attesta la corretta imputazione della spesa al piano dei conti e agli esercizi di competenza.

Il Dirigente Ammijnistrativo

Contabilita
Bilancio e Figanza
Dott. Luigi
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La presente determina consta di n.19 pagine di cui n.12 pagine di allegati che formano parte integrante e
sostanziale della stessa.

- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

(DIPARTIMENTO SALUTE MENTALE)

Normativa di Riferimento:

Dlg.vo n. 502/1992 "Rierdino della disciplina in materia sanitaria, a norma dell'articolo 1 della legge 23 oftobre
1992, n. 421",

Dig.vo n. 229/99 "Norme per la razionalizzazione del Servizio sanitario nazionale, a norma dell'articolo 1 della
legge 30 novembre 1998, n. 419",

LR n 13/2003 e ss.mm.ii ."Riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale”.

DPCM 12/01/2017 "Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di assistenza, di cul all'articolo 1, comma 7,
del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502",

DGRM n 1331 del 25/11/2014 "Accordo tariffe assistenza residenziale e semiresidenziale tra Regione Marche ed
Enti Gestori- modifica DGRM 1011/2013".

DGRM n. 289 del 09/04/2015 "Piano Regionale Socio Sanitario 2010-2014. Fabbisogno delle strutture
residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extra-ospedaliera, socio-sanitaria e sociale”.

LR n 21/2016 avente ad oggetto “Autorizzazioni ed 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”,

DGRM n. 1105 del 25/09/2017 avente ad oggetto "Piano Regionale Sacio Sanitario 2010 - 2014. DGR 289/2015 -
Revisione del fabbisogno delle strutture residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extra-ospedaliera,
socio sanitaria e sociale”.

DGRM n. 1252 del 30.10.2017 "proposta regolamento regionale-definizione delle tipologie 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”;

DG ASUR n. 3598/2019 - DGRM 1179/18 e DGRM 415/19 — Determinazioni.,

Presupposti di fatto e motivazioni giuridiche:

Il decreto legislativo n. 502/92 e smi stabilisce che le Aziende Sanitarie Locali si avvalgono, per
I'erogazione di prestazioni sanitarie, di strutture pubbliche e di strutture private accreditate, con le quali sono
definiti accordi tesi a stabilire la qualita e la quantita delle prestazioni attese, rispetto alle quali le Regionl
intervengono a stabilire le relative tariffe,

La Regione Marche, in base alle indicazioni contenute nel decreto sopra nominato, ha disciplinato con la
L.R. n. 20/2000, abrogata dalla successiva L.R. n. 21/2016 attualmente in vigore, I'istituto dell'autorizzazione,
dell'accreditamento e dell'accordo con le strutture pubbliche e private per I'erogazione di prestazioni a carico del
SSR.

Nell'ambito delle funzioni attribuite e delle competenze territoriali assegnate, I'Area Vasta 4 provvede a
predisporre e ad erogare alle persone affette da patologie psichiatriche servizi sanitari corrispondenti alle loro
esigenze psico-fisiche, sociali e a tutelare gli interessi degli stessi.
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La Struttura SRR "La Rugiada" (ORPS 600342), sita in Servigliano (FM) in via Marconi n. 11, & stata
qualificata, mediante Accreditamento, come struttura sanitaria per I'erogazione di prestazioni psichiatriche in
regime residenziale con una dotazione di n. 10 posti letto con assegnazione della classe 5, con Decreto del
Dirigente della Posizione di Funzione Accreditamenti n. 118 del 18/04/2017 e ai sensi della L.R. n. 21/2016;
l'autorizzazione all'esercizio dell'aftivitd sanitaria era stata rilasciata dal Comune di Servigliano (FM) con
provvedimento n, prot. 1054 del 05.03.2011;

Il livello assistenziale erogato in regime residenziale & SRP 2,2 e ha una retta giornaliera pari a € 128,00 (+
iva al 5%) tatalmente a carico del 5.5.R. ai sensi della DGRM n. 1331/ 2014;

Con Decreto del Dirigente della P.F. Accreditamenti n. 43 del 10 marzo 2020 si & provveduto al rinnove
dell'accreditamento medesimo della struttura per prestazioni in regime residenziale, con dotazione di n. 10 posti
letto - codice tipologia SRP2.2/SRP2-ORPS 600342:

La precedente convenzione & stata stipulata con Determina DG/ASUR n. 463 del 19/08/2019
“Convenzione tra ASUR e Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res per la gestione di aftivita assistenziali
residenziali nella SRR La Rugiada - Anni 2019- 2020".

Come da allegato prospetto (All. 3) per I'anno 2021 il Direttore UOQC Psichiatria AV4, Dott.ssa Mara
Palmieri, ha confermato la prosecuzione o I'inizio dei progetti terapeutici per un tot. di n. 8 utenti in carico al DSM
AV4 (rilevazione al 16/07/2021) nella SRR “La Rugiada”.

Il presente atto recepisce ed approva I'accordo contrattuale spiegante effetti per gli anni 2021 e 2022, fatti
salvi i contenuti e gli effetti di ulteriori deliberazioni regionali in materia di livelli assistenziali, tariffe e di successivi
provvedimenti che impongono vincoli economici di contenimento della spesa per gli anni di riferimento. Gli stessi
troveranno automatica applicazione nell'accordo de quo in quanto atti presupposti e determinanti il contenuto
dello stesso.

Il rapporto instaurato con la predetta struttura autorizzata e accreditata, proprio per la delicatezza e la
peculiarita dei servizi offerti all'utenza, & estraneo alle regole della libera concorrenza ed alla conseguente
applicazione delle disposizioni dettate dal D.Ig.vo n. 50/2016 e smi in tema di contratti di appalto e dalla L. n.
136/2010 In tema di tracciabilita dei flussi finanziari, come confermato dalla determinazione ANAC n. 4/2011 e
dalla recente delibera ANAC n. 556 del 31/05/2017. In sintesi la disciplina applicabile alla convenzione con la
struttura denominata SRR “La Rugiada” ricade nell'ambito delle procedure di accreditamento che vedono |a fase
negoziale in senso proprio affidata alle Aziende Sanitarie, pur nell'ambito della cornice di riferimento fissata dalla
Regione cui compete di stabilire i criteri di aceesso alle strutture, le tariffe e la disciplina di esercizio dell'attivita.

Con DGRM n. 1331/2014 la Regione Marche ha infatti provveduto a definire le tariffe giornaliere ed | criteri
di partecipazione alla spesa per gli interventi di tipo sanitario e socio-sanitari, in relazione al livello assistenziale
richiesto al momento dell'inserimento ed alle conseguenti figure professionali previste per garantire lo stesso
livello all'interno della struttura.

Alla luce di quanto sopra precisato, si ritiene di dover procedere alla stipula dellAccordo Contrattuale
oggetto del presente Atto, secondo lo schema che si sotiopone all'approvazione del Direttore Generale,
specificando che I'accordo medesimo, nel disciplinare i rapporti tra ASUR AV4 e Cooperativa Nuova Ricerca
Agenzia Res Soc. Coop. Sociale a r. |, quale ente titolare e gestore della struttura denominata SRR ‘“La
Rugiada®, ha carattere di convenzione quadro, con valenza aziendale e che pertanto ha validita per tutte le Aree
Vaste eventualmente interessate ad effettuare inserimenti, salvo I'utilizzo in via prioritaria della Struttura per gli
assistiti del DSM AV4 e fermo restando che Iimpegno economico per la partecipazione sanitaria all'intervento
dovra essere assunto di volta in volta dall'Area Vasta competente.

L'accordo costituisce dunque un punto di riferimento generale per fornire certezza di regole e omogeneita
di comportamenti per tutto il territorio regionale nei rapporti con la struttura.

Si attesta che la spesa derivante dalla presente determina per 'anno 2021 & stimata in € 350.000,00 (iva al
5% compresa), suscettibile di variazione e a fronte di un tetto massimo di spesa calcolato sulla piena
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occupazicne della struttura ( ammantante a € 490.560,00) ed & compatibile con il budget provviscric assegnato,
mentre per I'anno 2022 sara resa compatibile con il relativo budget provvisorio quando definito e assegnato.

Competenza Conto Descrizione conto Importo Rif. Sub
economico autorizzazion
e/prenotazio
ne
Anno 2021 0505100105 “Acquisti di prestazioni per assistenza | € 350.000,00 129/1
residenziale alle persone con disturbi
mentali”
Anno 2022 0505100105 “Acquisti di prestazioni per assistenza € 490.560,00 1291
residenziale alle persone con disturbi
mentali”

Esito dell'istruttoria;

Per i suddetti presupposti di fatto e per |e ragioni giuridiche espresse, si propone I'adozione del provvedimento da
parte del Direttore Generale nei seguenti termini:

Per i suddetti presupposti di fatio e per le ragioni giuridiche espresse, si propone |'adozione del provvedimento da
parte del Direttore Generale nei seguenti termini:

1 - di prendere atto dello schema di convenzione, allegato alla presente, tra ASUR AV4 e la Cooperativa
Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop. Sociale a r.l. sita in Fermo in via G. F.M. Prosperi n. 26, per l'erogazione
di prestazioni psichiatriche in regime residenziale a pazienti in carico al Dipartimento di Salute Mentale dell'Area
Vasta n. 4 dal 1.01.2021 al 31.12.2022, struttura di regime residenziale per complessivi n. 10 posti letto (ORPS
600342),

2 - di dare atto che |a suddefta convenzione, nel disciplinare i rapporti tra ASUR AV4 e la struttura in
questione, ha carattere di accordo quadro per complessivi n. 10 posti letto per il livello assistenziale SRP 2.2 con
valenza per tutte le Aree Vaste eventualmente interessate ad effettuare inserimenti, fermo restando che I'impegno
economico per la partecipazione sanitaria dovra essere assunto di volta in volta dall'Area Vasta competente
all'inserimento del paziente;

3 - di delegare il Diretiore AV4 Dott. Roberto Grinta alla stipula della convenzione secondo lo schema
allegato;

4 - di prendere atto che il tetto di spesa massimo annuo prevista, sia per I'anno 2021 che per I'anno 2022, &
pari ad € 490.560,00 (iva al 5% compresa) cadauno, corrispondente all'utilizzo su base annua di n. 10 posti letto
convenzionati con la SRR "La Rugiada® di livello assistenziale SRP2.2;

5 - di dare atto che la spesa, derivante dalla presente determina, a carico dell'AV4, sara registrata per gli anni
2021 e 2022 nella contabilita generale al conto economico 0505100105 “Acquisti di prestazioni per assistenza
residenziale alle persone con disturbi mentali” e camungue non oltre Importa massimo complessivo di cui al
punto 4 del presente dispositivo;

6 - di nominare:
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- Responsabili dell'esecuzione del contratto per la parte tecnico-sanitaria la Dr.ssa Mara Palmieri Direttore UOC
Psichiatria AV4 e, per |a parte amministrativa, il Dott. Gianni Mercuri Responsabile Amministrativo del DSM AV4:

- Responsabile degli inserimenti ex nota DGASUR prot. n. 20261/04.07.2016 la Dr.ssa Mara Palmieri Direttore
UOC Psichiatria Av4:

7 - di dare atto altres| che la convenzione in oggetto verra adeguata o se necessario ricontrattata qualora
sopraggiungano diversi indirizzi o disposizioni nazionali e/ regionali di maodifica rispetto a quanto previsto nella
stessa;

8 - di trasmettere il presente atto al:

- Direttore dell'AV4;
- Collegio Sindacale a norma dell'art. 17 della LR 26/96 & smi:

9 - di dichiarare che il presente atto non & sottoposto al controllo regionale ed & efficace dal giorno della
pubblicazione sul sistema attiweb-salute, albo pretorio informatico, ai sensi dell'art. 28 della LR. Marche n.
26/1996 come modificato dall'art. 1 della LR n 36/2013.

Il Responsabile del Procedimento
Direttore U.0.C. Psichiatria
Dr.ssa Mara Palmi

oK

- ALLEGATI -
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Allegato A - Schema di convenzione tra ASUR AV4 e |a Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop.
Sociale ar. |. per la struttura denominata SRR “La Rugiada® di Servigliano (FM) - anni 2021 e 2022.

Allegato A) Determina DG Asur n.

SCHEMA DI CONVENZIONE
per la stipula dell'Accordo Contrattuale
tra

I'ASUR Area Vasta 4 e la Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop. Socialear. |.

Tra I'ASUR Area Vasta 4 con sede amministrativa in Fermo via Zeppilll 18, rappresentata dal Direttore Dr.
Roberto Grinta nato a Fano (PU) in data 12/06/1963, in qualita di delegato del Direttore Generale ASUR Dott.sa
Nadia Storti (DGRM. 1424 del 18.11.2019)
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la Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Coop. Sociale a r. |, con sede legale in Fermo, Via G. F. M.
Prosperi n. 26, codice fiscale 00358530434/partita IVA 01316910445, ente gestore della struttura residenziale
psichiatrica denominata SRR "La Rugiada” sita nel Comune di Servigliano in Via Marconi n. 11, articolata in n. 10
posti letto, rappresentata dalla Sig.ra Renata Del Bello nata a Montegiorgio (AP) il 04/01/1967 in qualita di

Presidente
si stipula il seguente Accordo Contrattuale

Premesso

* Che la Struttura & presente sul territorio dell’Area Vasta n. 4
* Che la Struttura ha ottenuto I'accreditamento istituzionale come struttura sanitaria per I'erogazione di
prestazioni psichiatriche in regime residenziale con Decreto del Dirigente della P.F. "Accreditament” della
Regione Marche n. 118 del 18/04/2017, identificata e gualificata con codice ORPS 600342, per n, 10 posti
letto di livello assistenziale SRP 2.2;
* Che le parti hanno prese atto di quanto previsto dalla normativa vigente in materia sulle strutture
sanitarie pubbliche e private eroganti prestazioni sanitarie e socio sanitarie per conto del Servizio Sanitario
Nazionale.
* Che per I'esercizio delle attivitd oggetto del presente accordo trovano applicazione, per quanto non
previsto dalle norme specifiche, la normativa nazionale e regionale di riferimento.

Premesso quanto sopra, le parti convengono e stipulano quanto segue:

Art. 1 Area di intervento
Il presente accordo disciplina il rapporto tra I'ASUR e la Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res Soc. Caop.
Sociale ar. |. di Fermo in merito alla struttura residenziale psichiatrica denominata SRR “La Rugiada”, come

sopra identificata, nella gestione di soggetti presi in carico dalla struttura stessa, per le tipologie assistenziali

previste nel seguente art. 2.

Art. 2 Prestazioni oggetto dell’accordo
La SRR “La Rugiada” eroga prestazioni psichiatriche in regime residenziale ascrivibili al livello assistenziale
terapeutico riabilitativo correlato al codice SRP 2.2 ex DGRM n. 1331/2014.
L'offerta assistenziale € rivolta a soggetti affetti da patologie psichiatiche croniche e/o patologie
neuropsichiatriche stabilizzate, per | quali si ravvisa la necessita di un ambito residenziale tutelato e per cui sia
possibile individuare un obiettivo di miglioramento nell'ambito del trattamento riabilitative. La SRR “La Rugiada”
& autorizzata per n. 10 posti letio (livello assistenziale SRP 2.2), che formano oggetto della presente
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convenzione, | quali sono in via prioritaria destinati ai pazienti del DSM AV4 e, in via subordinata, anche a
pazienti residenti in altre Aree Vaste le cui prestazioni, a carico del SSR, vengono liquidate dall’Area Vasta di
appartenenza. La retta giornaliera corrispondente al livello assistenziale SRP 2.2 ex DGRM n. 1331/2014 & pari
ad € 128,00 (+ iva 5%) a totale carico del SSR.

Art. 3 Requisiti e standard assistenziali

| requisiti e gli standard di qualitd da osservarsi per I'erogazione delle prestazioni sono quelli stabiliti dalle norme
nazienali e regionali in materia di prestazioni sanitarie, con particalare riferimento ai manuali di autorizzazione e
di accreditamento adottati dalla Regione Marche. Nello specifico |a struttura si impegna a garantire il minutaggio
assistenziale richiesto per il livello codificato.

A tal fine Il rappresentante legale della struttura attesta che i piani di aftivita, per ogni figura professionale
impiegata ed indicata nell'allegato elenco (All.2), sono conformi a quanto richiesto per lo stesso livello dalla
DGRM n. 1331/2014.

Art. 4 Modalita di accesso
Le ammissioni alla struttura sono disposte dall'Area Vasta 4 attraverso il Dipartimento di Salute Mentale ovvero
dalle altre Aree Vaste dell'Asur Marche per il tramite dei rispettivi DSM.

Nel caso di richiesta di ammissione da parte delle altre Aree Vaste dell'Asur, l2 struttura dovra essere In
possesso di nullaosta all'inserimento da parte del responsabile degli inserimenti nominato con la determina di
approvazione del presente accordo.

La dimissione del paziente, concordata con lo stesso o con la persona che lo rappresenta legalmente,
nell'ipotesi di incapacita’, avviene:

per ultimazione del programma riabilitativo;
per insargenza di condizioni che impongono ['interruzione o la sospensione del programma;

per interruzione volontaria da parte del paziente.

Art. 5 Documentazione e controlli
La funzione di verifica e controllo sull'erogazione delle prestazioni avviene secondo quanto previsto dalla L.R. n.
21/2016.
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Il DSM AV4 si riserva comunque di effettuare presso la struttura i controlli ritenuti pil opportuni, sia a livelle

sanitario sia amministrativo, al fine di verificare la corretta applicazione del presente accordo e delle norme di

legge su cui esso si basa.

Art. 6 Budget e tariffe
Le prestazioni assistenziali previste nell'Accordo, a seguito di specifico atto di richiesta del direttore sanitario del

DSM AV4, sonao quantificate e valorizzate sulla base delle seguenti tariffe pro capite/die, articolate per tipologia ed

intensita assistenziale, inerenti I'area della salute mentale ed approvate con DGRM n. 1331/2014.

Denominazione | Denominazione e : ,
) Denominazione Posti letto Quota Quota | Tariffa totale
anagrafica Tecnica della ) ] . }
lea e codice convenzionati | Sanitaria | Sociale retta/die
Struttura Struttura
Terapeutico
Riabilitativo a
Struttura
SRR La R caraftera
) Riabilitativa ) 10 €12800 | €0.00 € 128,00
Rugiada . . estensivo
Residenziale
SRP 2.2
. Per un importo annuo complessivo pari ad € 490.560,00 (iva al 5% inclusa) corrispondente a n. 3.650

giornate di degenza e comunque non superiore al costo sostenuto per I'effettivo utilizzo dei posti letto.

§ | nominativi degli assistiti ad oggi inseriti dal Direttore Responsabile DSM sono indicati, con le sole iniziali,

nella nota allegate alla presente (All, 3).

g La Struttura si impegna ad erogare le prestazioni concordate, distribuendole uniformemente e secondo

necessitéd nel corso dell'anno solare. Eventuali revisioni del budget assegnato potranno essere fatte qualora

intervengano, da parte della Regione Marche, modifiche delle relative tariffe. Analoghe revisioni potranno

essere effettuate qualora norme di legge introducano quote di partecipazione diverse da quelle vigenti.
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Art. 7 Quota di compartecipazione
Relativamente alla quota di compartecipaziane per il livello assistenziale SRP 2.2 prestato, si applica quanto
previsto nella DGRM 1331/2014 unitamente agli altri atti regionali di disciplina vigenti.

Art. 8 Prestazioni alberghiere
Le attivita alberghiere incluse nella tariffa residenziale sono le seguenti:
1) Servizio di ristorazione

Occorre, dedicare particolare impegno e le necessarie risorse affinché il servizio di ristorazione risponda
ai seguenti requisiti;

. Ambiente gradevole, confortevole e caratterizzato da uno scrupoloso rispetto delle condizioni igieniche
delle strutture;

. Tempi per i pasti compatibili con i ritmi di vita delle persone al fine anche di poterli consumare alla giusta
temperatura;

. Qualitd e varietd dei cibi che si concreta anche con la possibilitd di scelta e I'adozione di menu
personalizzatl per ospiti con esigenze particolari, vistati dall'Area Vasta competente per territorio. In ogni caso la
scelta alimentare va prevalentermente orientata su cibi freschi (preferibilmente cucinati in loco), di stagione,
provenienti dal territorio in modo da poter consentire, attraverso il recupero del vissuto, la rievocazione di
sensazioni e ricordi, importante contributo al mantenimento dell’equilibrio psico-fisico dell'ospite;

. Sicurezza sanitaria che deve essere garantita mediante efficace controllo sanitario (documentale ed
ispettivo) della qualitd delle materie prime; controlli sulle modalita di preparazione, confezionamento e
conservazione dei cibi, igiene del personale, dei locali e delle attrezzature;

2) Lavanderia
Include |a gestione della biancheria piana e della biancheria personale degli ospiti.
3) Parrucchieria

Include le attivitd connesse con l'igiene personale: lavaggio e asciugatura (almeno settimanale) e taglio
(almeno mensile).

4) Supplementi a richiesta dell'ospite

L'ospite, a richiesta, pué essere inserito in camere con accessori ulteriori rispetto a quelli previsti dalla
normativa regionale per le strutture sanitarie e socio-sanitarie.

Riguardo a tali prestazioni gli ospiti devono essere dettagliatamente informati, all'atto dellinserimento, in
merito agli eventuali servizi (quali ad es. supplementi per camera singola e/o per camera con accessori
ulteriori, etc.) che possono essere offerti dalle strutture residenziall con oneri a totale carico degli ospiti
stessi, garantendone trasparenza e possibilita di scelta di usufruirne o mene.

Tali prestazioni:

o devono essere esplicitate e quantificate nel loro importo giornaliero a carico dell'utente;
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s devono essere concordate fra l'utente e la struttura nell'ambito del contratto d'accoglienza,
sottoscritto da entrambe le parti;
. devono essere rendicontate mensilmente all'utente, da parte della struttura residenziale erogante,

specificando la tipolegia del servizio/prestazione ed il relativo importo giornaliero richiesto all'utente.

L' Area Vasta 4 & responsabile di garantire l'osservanza delle suddette disposizioni effettuando le necessarie
azioni di vigilanza e, nel caso di reiterato accertamento di inadempienza, provvede all'adozione degli opportuni
provvedimenti relativamente all’accreditamento/autorizzazione delle strutture residenziali interessate.

Art. 9 Conservazione del posto

Nell'ipotesi di assenza per motivi sanitari o di ricovero ospedaliero, la struttura si impegna a conservare il
posto assegnato all'utente per convenzione e ad applicare all'Area Vasta uno sconto pari al 50% della retta a
suo carico per ogni giornata di assenza.

Negli altri casi in cui si verifica I'assenza per rientri programmati, la struttura si impegna altresi alla
conservazione del posto applicando lo sconto del 50%, ad esclusione dei casi selezionati, sulla base della
valutazione del Responsabile degli inserimenti, per i quali il progetto terapeutico riabilitative preveda rientri a
domicilio monitorati e assistiti dal personale della struttura, Per questi ultimi casi, per dette motivazioni, non si
prevede |'applicazione della riduzione del 50% bensl |a tariffa intera.

Art. 10 Contabilizzazione
La Struttura si impegna ad inviare mensilmente all'Area Vasta n. 4 la contabilitad mensile.

Ogni contabilita si compone:

a) del rendiconto attestante le giornate di assenza/presenza con la relativa tariffa giornaliera e tariffa
complessiva del mese (con indicazione dell'iva e dei bolli, se dovuti). Il rendiconto sara sottoscritto dal
sanitario del DSM competente relativamente ai giorni di presenza e di assenza e legittimera eventuali
contestazioni precedenti all'emissione della successiva fattura:

b) della fattura commerciale.
L'Ente Gestore, ottemperando a quanto previsto dalla normativa vigente ed in particolare dalla legae n.
244/2007, si adegua all'obbligo di fatturazione elettronica, rappresentando tempestivamente eventuali eccezioni
ammesse ai sensi delle disposizioni vigenti.
I maneato invio della documentazione richiesta ovvero la rilevazione della incompletezza o imprecisione della
stessa, danno luogo a sospensione dei pagamenti delle fatture interessate con l'interruzione dei termini previsti
dalla legge per la liquidazione ed il pagamento, ai quali si rimanda.
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Art. 11 Flussi informativi
Il debito informativo definito con i tracciati unici regionali, oltre che obbligatorio nei riguardi della Regione e dello
Stato, rappresenta per I'Area Vasta il principale strumento per la programmazione, la verifica ed il controllo delle
prestazioni erogate dalla Struttura.

Il debito informativo delle prestazioni tariffarie & assolto nel rispetto dei seguenti principi:

[l La struttura & tenuta al rispetio delle indicazioni regionall e nazionali in ordine alle modalita di
compilazione della documentazione sanitaria.

[0 La struttura raccoglie e registra nel rispetto della tutela della privacy le prestazioni rese, rispecchiando
fedelmente quanto contenuto nella certificazione clinica e/o in altra documentazione amministrativa e clinica;
€ altresi assicurato il rispetto delle indicazioni e delle modalita di codifica & di trasmissione — anche in via
informatica — fornite dal competente ufficio,

[l Funzionari ed incaricati dell’Area Vasta possonc compiere, con preawiso non inferiore alle 48 ore
lavorative, controlli ispirati a criteri di imparzialita e obiettivitd nella sede della struttura. | controlli sono
effettuati alla presenza ed in contraddittorio con il Legale Rappresentante della struttura e con I'eventuale
assistenza dei responsabili della documentazione in oggetto.

[} Su richiesta scritta degli addetti al controllo deve essere rilasciata copia fotostatica della certificazione
sanitaria, ovvero della documentazione oggeito del contenzioso.

L1 Qualora i rilievi non siano accolti, il Rappresentante Legale o suc delegato, potra inoltrare entro 30 giorni
le proprie controdeduzioni all'Area Vasta. Nel caso in cui il controllo duri pitu giornate, i 30 giorni
decorreranno dall'ultimo giorno di controllo. Non saranno prese in considerazione, ai fini del procedimento,

le controdeduzioni inviate oltre | termini descritti.

Art. 12 Contenzioso
Eventuali inadempienze agli accordi di cul alla presente intesa saranno contestate dall'Area Vasta n. 4 per
iscritto e con fissazione del termine perché le stesse siano rimosse. Trascorso inutilmente il termine concesso,
I'Area Vasta n. 4 ha facolta di proporre la procedura di revoca dell'accreditamento.

Art. 13 Tutela della privacy
La Struttura accreditata, nella sua qualita di Responsabile del trattamento dei dati relativi alloggetto del
presente accordo, si impegna a frattare i dati, di cui & titolare I'Area Vasta n. 4 e dei quali venga a conoscenza
in esecuzione del contratto e nell'effettuazione delle operazioni e dei compiti ad essa affidati, secondo i principi
di correttezza, liceita, trasparenza e nel rispetto della vigente normativa in materia di protezione dei dati
personali, di cui al D.Lgs n® 196 del 30/06/2003 e s.m.i.
La Struttura accreditata
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- garantisce altresi la compiuta osservanza di quanto disposto dall'Area Vasta nel regolamento privacy &
l'adozione di tutte le misure di sicurezza idonee ad evitare rischi di distruzione e perdita, anche
accidentale dei dati stessi, di accesso non autorizzato o di trattamento non consentito o non conforme
alle finalita di raccolta;

- assicura in ogni caso espressamente che non effettuera operazioni di comunicazione ¢ diffusione dei dati
personali sottoposti al trattamento verso soggetti terzi diversi dall'Ente committente, senza preventivo
consenso dell'Ente stesso.

L'Area Vasta n. 4, per il tramite del referente privacy e/o dei responsabili del trattamento, ha la facolta di
richiedere alla Struttura accreditata e verificare, in qualunque momento, lo stato di applicazione della

normativa sulla privacy.

Art, 14 Piano Terapeutico
Il piano terapeutico & redatto dal DSM che dispone l'inserimento e sard somministrato dal personale
sanitario abilitate all'interno della struttura.

Art. 15 Disposizioni transitorie e finali
Per tutto quanto non espressamente previsto nel presente contratio si fa riferimento alla normativa in
materia regionale e nazionale.
Si precisa che il presente accordo negoziale non & soggetto all'applicazione del decreto legislativa n.
50/2016 in materia di contratti pubblici e pertanto lo stesso, alla data della softoscrizione e fatte salve
eventuali successive modifiche, non & soggetto alle prescrizioni procedurali previste per gli appalti & alle
contribuzioni dovute ai sensi dell'art, 1 della legge n. 266/2005 e smi e per gli effetti della determinazione
ANAC n. 4/2011 e della recente delibera ANAC n. 556 del 31/05/2017.
La convenzione in oggetto verrd adeguata o, se necessario, ricontrattata qualora sopraggiungano diversi
indirizzl o disposizioni nazionali e/o regionali di modifica rispetto a quanto previsto nella stessa.
Il presente “contratto” sara registrato solamente in caso d'uso, a cura dell'Area Vasta n, 4 secondo le
procedure previste dalla legge.
Le spese di bollo e di registrazione saranno a carico della Struttura accreditata.

LUOGO E DATA

Allegato n. 1 - Nomina Responsabile esterno del trattamento dati personali;
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Allegato n. 2 - Elenco personale implegato e piani di attivita ex DGRM 1331/2014.

Allegato n. 3 - Nota riepilogativa inserimenti Anno 2021

Il Rappresentante Legale dell'Ente Gestore

Il Direttore ASUR/Area Vastan. 4
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Allegato n. 1 all’Accordo contrattuale tra ASUR AV4 e Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia
Res Soc. Coop. ar. |

NOMINA DEL RESPONSABILE ESTERNO DEL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Con il presente atto I’Asur Marche — Area Vasta 4 ai sensi e per gli effetti del Digs.vo n. 196 del
30/06/2006 recante “Codice in materia di protezione dei dati personali® e del “Regolamento
organizzativo Privacy” dell’Asur, approvato con Determina del Direttore Generale ASUR n. 148 del
14.02.2013

NOMINA

Il Sig. Gabrio Jommi nato a Macerata il 23/02/1965, responsabile esterno del trattamento dei
dati personali di cui la Cooperativa Nuova Ricerca Agenzia Res possa venire a conoscenza
nell’espletamento delle sue funzioni istituzionali/professionali ed in relazione allattivita di
collaborazione svolta con ’ASUR AV4 nell’ambito delle finalita connesse all’assistenza riabilitativa dei
pazienti con disabilita psichiche, affidandole | compiti di cui all’art.29 del D Lgs.vo n. 196/2003. La SV &
pertanto tenuta ad attivarsi secondo le vigenti disposizioni in tema di protezione dei dati personali ed in
adesione a quanto disposto da questa Azienda Sanitaria nel regolamento sopra citato per garantire che
il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei diritti e delle liberta fondamentali, nonché della
dignita dell’interessato, con particolare riferimento alla riservatezza, all’identiti personale ed al diritto
alla protezione dei dati personali e ad adottare le misure minime di sicurezza indicate nel titolo V del
Codice Privacy e nell’allegato B “Disciplinare tecnico in materia di misure minime di sicurezza” per
quanto riguarda ogni uso del dato. Resta inteso che, nel caso si avvalga di incaricati o collaboratori, &
tenuto a renderli edotti delle suddette norme operative generali, fermo restando che in ogni caso essi si
intendono operare sotto la sua diretta ed esclusiva responsabilita

Luogo data
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Allegato n. 2 - Elenco personale impiegato e piani di attivita ex DGRM 1331/2014.
ANNO 2020
FIGURE PROFESSIONALI Drc_.: totali Full Time Part Time Totale
settimanali
Responsabile di gestione (Medico) 2 +10 / / 1
e consulente Psichiatra
Psicologa 1 / / 1
Educatori 250 / 10 10
Infermieri professionali 114 1 3 3
0Sss 32 / 2 2
Personale guusqlipa_e personale 68 4 2 2
liario
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Allegato n. 3 - Nota riepilogativa inserimenti - Anno 2021 - Rilevazione al 16/07/2021

N*® NOMINATIVO DATA INSERIMENTO DATA DIMISSIONE AREA

VASTA
01 LT 15/09/2020 4
02 D. G 07/10/2020 4
03 S.R. 06/02/2018 3
04 S. M. 03/05/2018 4
05 D.M. 18/08/2020 4
06 A C. 20/06/2015 4
07 M. V. 30/07/2018 <
08 D. C. 20/10/2014 4
09 J. 0. 24/07/2017 3
10 R.B. 08/03/2021 2
11 R.S. 22/06/2021 =
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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR '
N. DEL

Oggetto: AV5- Approvazione schema di accordo contrattuale residenzialita

territoriale di cui alla DGRM n.1539/2019 e alla determina n. 147 /ASURDG del

25/03/2020 - Centro Venerabile Marcucci di Ascoli Piceno di Kos Care srl - Anno -
2021

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

VISTA I’attestazione del Dirigente dell’U.O. Economico Finanziaria e del Responsabile della U.O, Controllo di
Gestione della AV5 in riferimento al bilancio annuale dell’esercizio 2021,

VISTO il parere del Dirigente Amministrativo Territoriale della AVS5;
ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Sanitario, del Direttore Amministrativo

~-DETERMINA-

Le premesse di cui al documento istruttorio formano parte integrante e sostanziale del presente atto.

2. Di approvare e recepire lo schema di accordo contrattuale, allegato al presente atto quale parte integrante
e sostanziale, per I’anno 2021 con la struttura Centro Venerabile Marcucei di Ascoli Piceno della KOS
CARE (Codice ORPS 604435 -RD1.1) in attuazione del Piano di convenzionamento di cui alla DGRM
n.1539 del 06/12/2019 e alla Determina del Direttore Generale dell’ ASUR n.147 del 25/03/2020.

3. Di delegare il Direttore dell’Area Vasta 5 alla sottoscrizione dell’accordo contrattuale di cui al punto che
precede.

4. Di dare atto che I’accordo di cui al punto 1 & stato definito in attuazione alle direttive di cui alla DGRM n.
1539 del 06/12/2019 ad oggetto “Residenzialita e Semiresidenzialita territoriale. Sviluppo operativo
regionale di integrazione dell'attuale offerta” gia attuate con la Determina della Direzione Generale
ASUR n.266 del 29/05/2020 di approvazione del piano di convenzionamento anno 2020 che prevedeva
nel territorio dell’AV5 I’ incremento della dotazione di n.31 posti letto per le tipologie R2-R3- R3D-
RDI.1, secondo le indicazioni riportate nella Determina della Direzione Generale n.147 del 25/03/2020;

5. Di dare atto che il Piano di convenzionamento sulla residenzialita, tra cui é ricompresa la struttura extra

ospedaliera dell’AV5 Centro Venerabile Marcucei di Ascoli Piceno della KOS CARE S.r.l., viene

=
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confermato anche per 1’anno 2021, cosi come comunicato dalla Direzione Generale ASUR dall’AV5 con
email del 05/07/2021 acquisita il 08/07/2021 al protocollo dell’Area Vasta n.5 prot.n. 56464:

Di dare atto che con il presente provvedimento si approva lo schema di convenzione riguardante la
struttura di seguito indicata :

Comune ORPS Denominazione e codice PL | Valore quota

sanitaria
_Auno 2021
Ascoli Piceno 604435 | RD1.]1 “KOS Care- Centro V. 7
Marcueci” 733.463,85

Di -dare atto che per le altre tipologie previste nel piano di convenzionamento di cui alla DGRM
n.1539/2019 e alla Determina del Direttore Generale ASUR n. DG ASUR n.147/2020 ed approvate nella
Determina DG ASUR n.266/2020, questa Area Vasta provvederd all’approvazione degli schemi di
convenzione con successivo e separato atto;

Di dare atto altresi che la spesa derivante dal presente atto ammonta per I’anno 2021 complessivamente ad
€. 733.463,85 (di cui €. 693.401,45 per Iattivitd residenziale ed €. 40.062,40 per i rimborsi forfait
giornalieri ) gravera sul c.e. n. 0505100107 del bilancio di esercizio 2021.

Di dare atto che la predetta spesa rappresenta il piano di utilizzo della quota assegnata all’AV'5 per il piano
di convenzionamento dei posti letto aggiuntivi di cui alla determina DG/ASUR n.147/2020, tenuto conto
della compatibilita economica con le risorse provvisoriamente assegnate con la DGRM n. 1704/2020;

Di trasmettere il presente atto, per quanto di competenza, al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della
L.R. 26/96 e s.m.i.; . ‘

Di dare atto che la presente determina non & soggetta al controllo regionale ed & efficace dal giorno di
pubblicazione nell’albo pretorio informatico ASUR, ai sensi dell’art. 1 L.R. n. 36/2013.

IL DIRETTO ENERALE
(Dr. ssa f ti)

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
(Dott. Pierligi i

La presente determina consta di n. 17 pagine di cui n.10 pagine di allegati che formano parte integrante e sostanziale del presente atto
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -
AREA VASTAN. 5
DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE

Norme di riferimento

- L.n.328/2000: “Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali”

- DGRM n. 1011 del 09/07/2013: Definizione degli standard assistenziali e dei criteri di rilevazione dei costi
gestionali della residenzialita e semi residenzialitd delle arge sanitaria extra ospedaliera e socio-sanitaria nei
settori anziani non autosufficienti, disabili e salute mentale _

- DGRM n.1195 del 02/08/2013 Determinazione delle quote di compartecipazione a carico dell'utente in conformitd a
quanto disposto dal DPCM 29 novembre 2001 (definizione dei Livelli Essenziali di Assistenza) per accesso a
strutture sociali e socio-sanitarie per anziani, disabili e salute mentale

- DGRM n. 1331 del 25/11/2014 “Accordo tariffe assistenza residenziale ¢ semiresidenziale tra la Regione
Marche ed Enti Gestori — Modifica della DGRM 1011/2013.

- L.R. n. 21 del 30/09/2016 “Autorizzazione e accreditamento istituzionale delle strutture e dei servizi
sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati e di5ciplina degli accordi contrattuali delle struiture e
dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati”.

- DPCM del 12/01/2017 — Definizione a aggiornamento dei Livelli Essenziali di Asmstenza di cui
all’art. 1, comma 7, del Decreto legislativo del 30/12/92 n. 502.

- LR n. 7 del 14/03/2017 -Modifiche della L.R. n. 21 del 30/09/2016” Autorizzazioni e Accreditamento
istituzionale delle strutture e dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati ¢ disciplina degli
accordi contrattuali delle strutture e dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociali pubblici e privati”.

- DGRM n. 1105 del 25/09/2017 “Piano Regionale Socio Sanitario 2010-2014 -DGR 289/15 — Revisione del

* fabbisogno delle strutture residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extra ospedaliera, socio-sanitaria e
sociale”.
DGRM n. 1115 del 06/08/2018 “Servizi integrati delle aree: sanitaria extra ospedaliera, socio-sanitaria, sociale:
istituzione di tavolo permanente di consultazione con Enti gestori; cronoprogramma interventi; prime
disposizioni operative”

- DGRM n. 128 del 13/02/2019 “Avvio delle progettualitd prioritarie di cui al punto 4, lettera c), quarto
linea/capoverso della DGR 1105/17 “Piano Regionale socio sanitario 2010-2014 —-DGR 289/15- Revisione del
fabbisogno dellé strutture residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extra ospedaliera, sociosanitaria e
sociale”; ]

- DGRM n. 875 del 22/07/2019 “DGR128/2019 —Presentazione progettualitd prioritarie- scadenza 31/03/2019:
adempimenti connessi”;

- DGEM n. 1539 del 06/12/2019 “Residenzialitd e Semi residenzialita territoriale. Sviluppo operativo reglonale, di
integrazione dell’attuale offerta”.

DGRM n. 1668 del 30/12/2019 di “Approvazione dello schema di accordo-quadro tra la REGIONE MARCHE e
I’ARIS MARCHE per gli anni 2019-2020-2021" ;

- Determina DG/ASUR n. 147 del 25/03/2020 “DGRM 1539/2019 — Approvazione del Piano di
convenzionamento sulla residenzialitd e semi residenzialita territoriale correlato alle strutture extra ospedaliere-
Anno 20207

- Determina DG/ASUR n. 266 del 29/05/2020 “AV5 - Approvazione delle convenzioni sulla residenzialita e
semi residenzialita territoriale di cui alla determina n. 147 /ASURDG del 25/03/2020 ~ Periodo

25/01/2020 -31/12/2020;

Motivazione
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Con la DGR n. 128 del 13/02/2019 La Regione Marche ha dato avvio alle progettualita prioritarie in
revisione del fabbisogno delle strutture residenziali e semiresidenziali delle aree sanitaria extra

ospedaliera, sociosanitaria e sociale.

In seguito, con la DGR n. 1539 del 06/12/2019 ad oggetto "Residenzialita e Semi residenzialita
territoriale. Sviluppo operativo regionale di integrazione dell'attuale offerta” ™ sono state approvate le
direttive nei confronti dell’ASUR per la redazione del nuovo piano di convenzionamento, finalizzate a
definire la convenzionalita delle strutture proposte dalle UOSeS territoriali, ovvero: )
individuazione della data del 30 novembre 2019 come base per la convenzionabilita, delle strutture in
possesso dell’autorizzazione al funzionamento e/o accreditamento ove necessario;

priorita di convenzionalita alle strutture che hanno begeﬁciato per la loro realizzazione di fondi pubblici o

comunitari; #
applicazione dei criteri di cui alla DGR 1115/2018 per le strutture codificate come R 3.1 e R 3.2.

Per I’attuazione di quanto stabilito, la Giunta Regionale ha previsto un impegno economico complessivo
per 1’anno 2020 pari ad € 4.562.394,15; ‘

L’ASUR con Determina del Direttore Generale ASUR/DG n. 147 del 25/03/2020, oltre a ripartire il
suddetto importo tra le Aree Vaste, perseguendo un percorso di riequilibrio territoriale, ha approvato il
piano di convenzionamento sulla residenzialiti e semi residenzialiti territoriale per [I’anno 2020
prevedendo per I’Area Vasta n.5 il convenzionamento di n.31 posti letto aggiuntivi per la spesa di €
1.056.547,15, tenuto conto della compatibilita economica con le risorse provvisoriamente assegnate con
la DGR n. 1674/2019 e con gli aiti successivi inerenti il budget.

Con Determina della Direzione Generale ASUR n.266 del 29/05/2020, ¢ stato approvato il piano di
convenzionamento anno 2020, che prevedeva nel territorio dell’AVS, I'incremento della dotazione di P.L
con effetto dal 25/01/2020 per le tipologie R2-R3- R3D-RD1.1, per complessivi n.31 posti letto come di
seguito indicati nella tabella seguente, secondo le indicazioni riportate nella suddetta Determina

DG/ASUR n.147/2020

Comune ORPS Denominazione e codice | P.L. Calcolo valore quota

sanitaria Anno

2020(data inizio
25/01/2020)

Grottammare 600192 R3 "Pelagallo” 10 114.604,20
Montalto Marche 600726 R3 V., Galli" 5 57.302,10
5. Benedetto del T. 600728 R3D “San Giuseppe” 5 76.950,00
Ascoli Piceno 604643 R2.2 “SANITAS” 4 120.445,59
Ascoli Piceno 604437 RDL1 - 7 687.245,58
TOTALE AREA VASTAnS 3 1.056.547,47

Con nota prot.n. 37970 del 06/05/2021 la Direzione di Area Vasta n.5 ha inoltrato alla Direzione Generale
ASUR formale richiesta sulla validita anche per 1’anno 2021 del piano di convenzionamento e relativo
finanziamento dei posti letto incrementati ed approvati con DG/ASUR n.266/2020;

Con email del 05/07/2021, acquisita al protocollo dell’Area Vasta n.5 in data 08/07/2021 prot.n. 56464, il
Dirigente ASUR — Area Integrazione Socio sanitaria, ha comunicato, tra le altre che™ /'onere aggiuntiva
annuo di euro 4.562.394,15 dal 2020, derivante dall’attuazione della deliberazione n.1539/2019 sara
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ricompreso nel budget assegnafo all’ASUR e pertanto anche il modulo riguardante i Posti letto di RD1.1,
inseriti nel piano di convenzionamento 2020 puc proseguire I'attivita per I'anno 2021 secondo il piano
approvato.

- Tenuto conto che il piano di convenzionamento dei posti letto, incrementati per ’anno 2020 aveva
validita dal 25/01/2020 al 31/12/2020, la spesa per 1’anno 2021 decorrendo dal 01/01/2021 deve
prevedere il relativo adeguamento economico rispetto al valore indicato nella suddetta Determina DG

ASUR n.266 del 29/05/2020

- Visto lo schema di convenzione riguardante le seguenti tipologie di posti letto

Comune ORPS Denominazione e codice PL | Valore quota’
sanitaria
; Anno 2021
Ascoli Piceno 604435 | RD1.1 “KOS Care- Centro V. 7
Maréuce:® 733.463,85

- Con riférimento alle altre tip;olc;gie di posti letto previste ed attuate con Determina del Direttore Generale
ASUR n. 266 del 29/05/2020 e di seguito indicate, la presente U.O.C. provvedera all’approvazione degli
schemi di convenzione con successivo e separato atto

Comune ORPS Denominazione e codice P.L.
Grottammare 600192 R3 “Pelagallo” 10
Montalto Marche 600726 R3 “V. Galli” - 3
S. Benedetto del T. 600728 R3D “San Giuseppe” 5
Ascoli Piceno 604643 R2.2 “SANITAS” 4

Per quanto sopra esposto,

SI PROPONE
E ; s

Le premesse di cui al documento istruttorio formano parte integrante e sostanziale del presente atto.

2. Di approvare e recepire lo schema di accordo contrattuale, allegato al presente atto quale parte integrante
e sostanziale, per I’anno 2021, con la struttura Centro Venerabile Marcucei di Ascoli Piceno della KOS
CARE (Codice ORPS 604435 -RD1.1) in attuazione del Piano di convenzionamento di cui alla DGRM
n.1539 del 06/12/2019 e alla Determina del Direttore Generale dell’ASUR n.147 del 25/03/2020.

3. Di delegare il Direttore dell’Area Vasta 5 alla sottoscrizione dell’accordo contrattuale di-cui al punto che
precede.

4. Di dare atto che I’accordo di cui al punto 1 € stato definito in attuazione alle direttive di cui alla DGRM n.
1539 del 06/12/2019 ad oggetto “Residenzialita e Semiresidenzialita territoriale. Sviluppo operativo
regionale di integrazione dell’attuale offerta” gia attuate con la Determina della Direzione Generale
ASUR n.266 del 29/05/2020 di approvazione del piano di convenzionamento anno 2020 che prevedeva
nel territorio dell’AV5 I’incremento della dotazione di n.31 posti letto per le tipologie R2-R3- R3D-
RD1.1, secondo le indicazioni riportate nella Determina della Direzione Generale n.147 del 25/03/2020;

5. Di dare atto che il Piano di convenzionamento sulla residenzialita, tra cui & ricompresa la struttura extra
ospedaliera dell’AV5 Centro Venerabile Marcucci di Ascoli Piceno della KOS CARE S.r.l, viene

-
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confermato anche per 1’anno 2021, cosi come comunicato dalla Direzione Generale ASUR dall’AV5 con
email del 05/07/2021 acquisita il 08/07/2021 al protocollo dell’Area Vasta n.5 prot.n. 56464;

Di dare atto che con il presente provvedimento si approva lo schema di convenzione riguardante la
struttura di seguito indicata:

Comune ORPS Denominazione e codice PL | Valore quota
sanitaria

Anno 2021

Ascoli Piceno 604435 | RDI1.1 “KOS Care- Centro V. 7 !
Marcucei” 733.463,85

. Di dare atto che per le altre tipologie previste nel piano di convenzionamento di cui alla DGRM*

n.1539/2019 e alla Determina del Direttore Generale ASUR n. DG ASUR n.147/2020 ed approvate nella
Determina DG ASUR n.266/2020, questa Area Vasta provvederd all’approvazione degli schemi di
convenzione con successivo e separato atto;

Di dare atto altresi che la spesa derivante dal presente atto ammonta per I’anno 2021 complesswamente ad
€. 733.463,85 (di cui- €. 693.401,45 per Iattivita residenziale ed €. 40.062,40 per i rimborsi forfait
giornalieri ) graverd sul c.e. n. 0505100107 del bilancio di esercizio 2021.

Di dare atto che la predetta spesa rappresenta il piano di ufilizzo della quota assegnata all’AV5 per il piano
di convenzionamento dei posti letto aggmntm di cui alla determina DG/ASUR n.147/2020, tenuto conto
della compatibilitd economica con le risorse provvisoriamente assegnate con la DGRM n. 1704/2020;

Di trasmettere il presente atto, pE:l' quanto di competenza, al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della
L.R. 26/96 e s.m.i.;

Di dare atto che la presente determma non & soggetta al controllo regionale ed & efficace dal giorno di
pubblicazione nell’albo pretorio informatico ASUR, ai sensi dell’art. 1 L.R. n. 36/2013.

Il Res onsabile del Procedimento
(Dott. s% ma Tambes

U.0.C. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE DELLA AV5

11 sottoscritto esprime parere favorevole in ordine alla regolarit tecnica e sanitaria del presente provvedimento e
ne propone |’adoziong al Direttore Generale dell’ ASUR.

1 3;;;% c{@#f etti)

U.0.C. SUPPORTO ALL’AREA CONTROLLO DI GESTIONE AV5.

Sulla base di quanto dichiarato da Dirigente U.O.C. DAT, si attesta la compatibilita economica per ciascun

fattore produttivo ivi indicato rispetto al Budget Provvisorio anno 2021 assegnato con D.G.M. n. 1704 del
31/12/2020 avente per oggetto “L.R. n.13 del 20/06/2003 e ss.mm.ii.- Autorizzazioni agli Enti del SSR ed al
DIRMT alla gestione provvisoria dei rispettivi bilanci economici preventivi per I’anno 20217 e recepito con
determina ASURDG n.395 del 27/07/2021
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U.0.C. SUPPORTO ALL’AREA CONTABILITA’ BILANCIO E FINANZA \
Si attesta la corretta imputazione della spesa al piano dei conti e all’esercizio di competenza.

llo di Gestione AVS

£

UOC Contabilita Bilancio e Finanza -
EI/I-Bfi"ige, e
(Dott.ssa LujsaPolini)
C Al

- ALLEGATI -

_Schema di convenzione Kos Care — Centro Venerabile Marcucci — Ascoli Piceno
- Allegato n.1 Nomina responsabile trattamento Dati
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ACCORDO PER L’AFFIDAMENTO ALLA STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA “S. STEFANO-CENTRO
VENERABILE MARCUCCI” (codice ORPS 604437) di ASCOLI PICENO della KOS CARE srl DEL PIANO DI
PRESTAZIONI DI RIABILITAZIONE INTENSIVA EXTRAOSPEDALIERA ANNO 2021 ‘

TRA

L’AZIENDA SANITARIA UNICA REGIONALE — AREA VASTA N. 5 di Ascoli Piceno rappresentata dal Direttore Dott. _
Cesare Milani, domiciliato per la carica presso la sede dell’Area Vasta n.5 sita in Ascoli Piceno in Via degli Iris, giusta
delega rilasciata dal Direttore Generale con determina

7

A

E

La struttura “S. STEFANO- Centro VENERABILE MARCUCCI” di Ascoli Piceno della. KOS CARE (successivamente
denominato Centro di Riabilitazione) nella persona dell’ Amministratore Delegato Dr. Enrico Brizioli, il quale, consapevole
delle responsabilitd penali dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 ¢ s.m.i., dichiara di non essere stato condannato con provvedimento
definitivo per reati che comportino I’incapacita a contrarre con la pubblica amministrazione e che non sussistono altre cause
di incompatibilita previste dalla normativa vigente, per la stipula dei piani di prestazioni riabilitative di tipo intensivo extra-
ospedaliero (RD1.1). ‘ '

PREMESS0

A) Che la Struttura & presente sul territorio dell’Area Vasta con struttura ubicata in Ascoli Piceno Via dei Narcisi
(traversa Via dei Girasoli) codice struttura STS 110329;

B) Che con decreto n.23/AIR del 25/01/2017 & stato rilasciato ai sensi della L. R. n. 21/2016 I'accreditamento
istituzionale alla struttura sanitaria sopraindicata per I’erogazione di prestazioni di riabilitazione funzionale per
soggetti portatori di disabilita fisiche, psichiche e sensoriali in regime di ricovero ospedaliero a ciclo continuativo o
diurno e in regime residenziale con una dotazione totale di n.76 posti letfo cosl suddivisi: !

- n. 34 p.l. di Riabilitazione Intensiva Ospedaliera (cod. 56) cod. ORPS 603831
- 1. 10 p.L di Riabilitazione Intensiva Extraospedaliera (cod. RDI.1.) cod. ORPS 604435;
-n. 32 p.L. di Riabilitazione Estensiva Extraospedaliera (cod. RD1.2.) cod. ORPS 604436-604437,

e per le prestazioni di riabilitazione e recupero e rieducazione funzionale in regime ambulatoriale; rinnovato con
decreto n.17 del 27/01/2020 :

C) che le parti hanno preso atto di quanto previsto dalla normativa vigente in materia sulle strutture sanitarie pubbliche
e private eroganti prestazioni riabilitative extraospedaliere ex. art.26 1..833/78 con oneri a carico del Servizio
Sanitario Nazionale;

D) che in coerenza con le linee direttive di cui alla DGRM n. 1539 del 06/12/2019 e DG ASUR n.147 del 25/03/2020
ad oggetto:*DGRM 1539/2019 — Approvazione del Piano di convenzionamento sulla residenzialitdh e
semiresidenzialita territoriale correlato alle strutture extraospedaliere- Anno 2020, con determina DG ASUR n. 266
del 29/05/2020 sono state approvate in AV5 le convenzioni sulla residenzialitd e semiresidenzialita territoriale per
il periodo 25/01/2020-31/12/2020 tra cui la struttura del gruppo Kos Care Centro Venerabile Marcucci per
I'attivazione di n.7 PL. RD1.1

E) che per I'esercizio dell’attivitd oggetto del presente accordo frovano applicazione per quanto non previsto dalle
norme specifiche, la normativa nazionale ¢ regionale disciplinante in via generale le suindicate attivitd e la tenuta in
esercizio delle strutture in cui vessa viene erogata, in particolare per la disciplina dell’attivitd di riabilitazione,
I'accordo viene stipulato sulla base delle DGRM n.1437/99, n.1064/2014, n.1331/2014 e n.1438/2016, n. 1668/2019
a cui si fa espresso richiamo. '

Premesso quanto sopra le parti convengono e stipulano quanto segue:
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ART. 1

Prestazioni e *accordo

11 Centro di Riabilitazione, attraverso la propria struttura eroghera in favore di pazienti residenti nell’ambito territoriale
dell’ Area Vasta 5 nonché di pazienti residenti in ambiti di altre Aree Vaste della Regione Marche prestazioni di
-Riabilitazione extra ospedaliera PRF1/RD1.1 - Riabilitazione Intensiva.

Tali prestazioni in regime di degenza riguardano pazienti in fase post acuta provenienti da reparti ospedalieri per acuti e di
riabilitazione che devono effettuare o proseguire il trattamento riabilitativo e le cui condizioni cliniche e funzionali
consentano il suo svolgimento in ambiente extra ospedaliero richiedenti un alto supporto assistenziale ed infermieristico ed
una tutela medica continuativa nelle 24 ore. Il ricovero &é ammesso anche per pazienti dimessi da un presidio ospedaliero
entro e non oltre i 30 giorni. £

Con riferimento alla riabilitazione intensiva, le prestazioni comprendono i trattamenti riabilitativi di qualunque genere
nonché le procedure diagnostiche ed i trattamenti farmacologici limitatamente a quelli connessi alla patologia che ha
déterminato il quadro della disabilita per la quale si & reso necessario il ricovero con esclusione di forniture di ausili, ortesi,
protesi ed altri presidi sanitari quali ad esempio quelli previsti per le varie forme di incontinenza. I rimborsi forfettari sono
quelli indicati nella DGRM 1064/2014, 1438/2016 e 1668/2019 a cui si fa espresso richiamo.

Le prestazioni di cui sopra dovranno essere erogate nel rispetto dei requisiti fissati con particolare riferimento
all’accessibilitd, all’appropriatezza clinica ed organizzativa, ai tempi d’attesa.

ART 2
Requisiti e modalita di accesso

I requisiti e le modalitd per I'accesso alle prestazioni, i tempi massimi di permanenza, nelle tipologie riabilitative di cui
all’art. 1, sono stabiliti nel piano di indirizzo per la Riabilitazione del 02/03/2011, dalle D.G.R.M. n® 1437/99, n. 1166/2004
n°® 1524/2006, n.54/2010, n.1223/2012, n. 1259/2013, n. 1064/2014, n.1438 /2016 & n.1668/2019 alle quali viene fatto
espresso richiamo. Trova inoltre applicazione, per quanto compatibile e non previsto dalle norme specifiche, la normativa
nazionale e regionale disciplinante in via generale 1attivita di riabilitazione intensiva extra ospedaliera.
L’ammissione alle prestazioni del Centro di riabilitazione avviene sulla base di liste di attesa tenute secondo le disposizioni
regionali vigenti, tenendo conto comunque delle urgenze, delle priorita di trattamento e delle urgenze e specificita dei casi e
riconoscendo, comunque, priorita ai pazienti dimessi dal P.O. dell’ Area Vasta n.3.
La prescrizione, con il metodo dell’affidamento in cura, ¢ di competenza del MMG, del Pediatra di libera scelta o del medico
specialista Fisiatra dipendente o convenzionato del SSR, e deriva o da un percorso assistenziale predisposto dalle unita
valutative (UVI, UMEE, UMEA) o avviene per trasferimento diretto da reparti ospedalieri. Limitatamente ai pazienti
ricoverati in reparti perfacuti nel Presidio Ospedaliero Unico AVS, il Fisiatra della specifica U.O.C. previa tempestiva
valutazione, verificata la presenza di criteri di appropriatezza prescrittiva ed erogativa, redigera la scheda di proposta di
ricovero che inviera per posta elettronica al Centro.
Con riferimento ai soli pazienti dell’ AVS5 provenienti dall’area territoriale (domicilio), il MMG, ove ritenga che il paziente
necessiti di trattamento riabilitativo di tipo extra ospedaliero intensivo richiedera una visita fisiatrica domiciliare prioritaria
alla U.O. di Medicina Riabilitativa AV5. Anche in questo caso sard cura del Fisiatra, valutata la presenza di criteri di
appropriatezza prescrittiva ed erogativa, redigere la scheda di proposta di ricovero in uso presso il Centro Convenzionato ed
inviarla attraverso il PUAR AV5 via Fax o per posta elettronica al Centro stesso. '
Il Centro di Riabilitazione nell’accettazione dei pazienti dovra tenere conto delle linee guida, dei protocolli nazionali e
regionali nonché di quelli da concordarsi con I’ Area Vasta n. 5 concernenti i criteri di inclusione e/o esclusione (ved: accordo
per ricoveri Cod. 56 AV3 e modifiche successive) delle patologie e disabilita, il regime ed i tempi pil appropriati in termini di
efficacia ed efficienza che si riportano espressamente .nell’art.2 bis.
L’individuazione del setting appropriato di ricovero & conseguente alla valutazione del medico specialista in riabilitazione
(pubblico o privato convenzionato) che predispone il progetto riabilitativo e definisce gli obiettivi e le modalita del
trattamento, attivando la presa in carico dei servizi territoriali, domiciliari, residenziali e semiresidenziali per le esigenze
~ riabilitative successive alla dimissione. Sono accettati inserimenti a seguito di trasferimento o dimissione diretta disposta da
reparto ospedaliero, a seguito di ricovero per acuzie.
La gestione dell’intera attivita (sia sanitaria che di documentazione amministrativa) ¢ demandata al Centro di Riabilitazione
che curera 1'accesso dei pazienti previa:
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acquisizione di idonea prescrizione su ricettario del SSN;

ammissione su base di linee guida nazionali e/o regionali ed ai criteri condivisi per il setting specifico;
predisposizione del progetto e del piano individuale di trattamento; :

modalita e tempi di realizzazione;

esecuzione del progetto e del piano di trattamento, proposta di eventuale prosecuzione del trattamento previa
comunicazione ai “P.U.A.R. AV5”

e classificazione e tariffazione delle prestazioni secondo il tracciato unico regionale per la documentazione delle
prestazioni residenziali (file R) :

ART.2 bis
. Criteri di inclusione/o esclusiong :modalita di accesso

A

Sulla base di quanto concordato tra le parti si individuano i seguenti criteri di esclusione e/o inclusione riguardanti 1’accesso
- alle prestazioni oggetto del presente accordo :

A). CRITERI DI ESCLUSIONE:
- problematiche ortopediche per le quali sono interdette il carico sugli arti inferiori;
demenze o gravi disturbi cognitivo-comportamentali con assenza di collaborazione ( LCF <3);
instabilita internistiche; ¢ B ,
gravi aritmie e/o gravi cardiopatie con significativa riduzione della frazione di eiezione ( < 30%),
gravi alterazioni della deambulaziorie da patologie croniche stabilizzate preesistenti;
necessita di ventilazione assistita (supporto respiratorio meccanico).

B) CRITERI DI INCLUSIONE:

B.1 Pazienti con pii recenti o prevalenti problematiche ORTOPEDICHE
Comorbilita della sfera neurologica periferica e/o centrale; *
rifratture arti inferiori e pregressi interventi di artroprotesi arti inferiori;
grave obesita con compromissione dei trasferimenti posturali e della deambulazione;
insufficienza respiratoria cronica lieve-media ( documentata da spirometria effettuata negli ultimi 6 mesi);
amputazioni d’arto inferiore con cicatrice chirurgica del moncone completamente guarita e protesi gid in dotazione;

politraumi.

B.2 Pazienti gon piil recenti o prevalenti problematiche NEUROLOGICHE
Vasculopatie cerebrali acute con disabilitd multi - organo ( es. disturbi del linguaggio, della deglutizione, deficit
neuropsicologici); |
traumi cranio- encefalici e vertebro-midollari ( fino al livello D della “Asia Impairment Scale”);
polineuropatie acute condizionanti la deambulazione;
malattie neurologiche degenerative progressive in fase di riacutizzazione (sclerosi multipla, M. di Parkinson);

postumi di interventi neurochirurgici.

B.3 Pazienti con prevalenti problematiche INTERNISTICHE .
Sindrome da decondizionamento neuro-motorio secondaria a prolungato allettamento conseguente a patologie acute
internistiche o chirurgiche (a prognosi riabilitativa favorevole).

ART 3
' Requisiti e standard assiste 1i

I requisiti e gli standards di qualitd da osservarsi per I’erogazione delle prestazioni, sono quelli stabiliti nelle linee guida per
la Riabilitazione del 02/03/2011, nel D.P.R. 14.01.97, nella D.G.R.M. n° 1437/1999, nonché da quanto stabilito dai Manuali
di Autorizzazione ed Accreditamento, adottati dalla Regione Marche; norme alle quali viene fatto espresso richiamo. Ad
integrazione si stabilisce quanto agli articoli che seguono. .
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ART. 4
tandard di personale

Gli standards di personale fissati nella D.G.R.M. 1437/99 sono da intendersi come requisito minimo. Il Centro di
Riabilitazione, con la sottoscrizione del presente accordo autocertifica sotto la propria responsabilita e con le conseguenze
previste dalle norme sopra richiamate, il possesso dei requisiti minimi di personale ed organizzativi previsti dai Manuali di
Autorizzazione ed Accreditamento, adottati dalla Regione Marche: :

Al fine del costante monitoraggio sul rispetto degli standard di personale il Centro di Riabilitazione trasmettera, alla stipula
del presente accordo un prospetto nominativo del personale direttamente impiegato nell’assistenza, corredato della qualifica,
dei titoli, del tipo e durata del contratto e corredato altresi della aggregazione per posti-letto, a dimostrazione degli standard
fissati. ' ‘£

-

ART. 5
Documentazione e controlli

11 Centro di Riabilitazione istituira e terrd costantemente aggiornate le cartelle sanitarie personali degli utenti, nonché un
fascicolo amministrativo, sempre individuale, nei quali verranno conservati:

- la prescrizione di inserimento

- il progetto di trattamento e suoi agglornamentl predisposti secondo quanto indicato dalle linee guida nazionali di cui

in premessa;

-l programma di trattamento aggiornato allo stato di esecuzione,

- ogni altra documentazione sanitaria relativa agli accertamenti effettuati ed ai trattamenti eseguiti,

- ogni altra documentazione relativa al movimento del paziente (permessi di uscita ecc.). ‘
L’Area Vasta 5 potra effettuare presso il Centro di Riabilitazione, a sua discrezione nei tempi ¢ nel numero e senza
preavviso, i controlli ritenuti pili opportuni, sia a livello sanitario che amministrativo, al fine di verificare la corretta
applicazione del presente accordo e delle norme di legge su cui esso si basa. I controlli sull’appropriatezza delle attivita
verranno eseguiti in ottemperanza alla DGR 781/2013 e s.m.i. I controlli saranno effettuati da personale sanitario ed
amministrativo individuato dall’Area Vasta n.5, con facolta, per i primi, anche di visitare i pazienti in trattamento; i controlli
effettuati presso il Centro di Riabilitazione avverranno alla presenza di un rappresentante del Centro medesimo; di tale
attivita verranno redatti appositi verbali.
11 Centro di Riabilitazione si impegna inoltre a trasmettere all’ Area Vasta n.5, entro 5 giomni dalla richiesta, copia di ogni
documento conservato di cui al precedenti commi.

5 : ART. 6
Azione di committenza e livelli ottimali di offerta

L’Area Vasta 5 riconosce per tutto I’anno 2021 alla struttura Centro Venerabile Marcucci” di Ascoli Piceno ( cod. ORPS
604435) della KOS CARE srl per gli assistiti residenti nella Regione Marche per I’assistenza di riabilitazione intensiva exira
ospedaliera ex art. 26 L.833/78 per n. 7 posti letto (PRF1 cod. RD1.1) un tetto di spesa omnicomprensive di euro
733.463,85 (di cui Euro 693.401,45 per le prestazioni di riabilitazione intensiva extra ospedaliera ed Euro 40.062,40 per i
rimborsi forfait giornalieri) con le tariffe di cui alla DGRM 1668/19 a cui si fa espresso richiamo.

Inolire verrd riconosciuto il mantenimento del posto letto occupato in seguito ad assenza temporanea in regime
extraospedaliero cosi come stabilito nella DGRM 1668/2019.

Si riconoscono altresi al Centro di Riabilitazione i rimborsi forfettari di cui alla DGRM 731/07 per beni e servizi relativi alle
prestazioni di riabilitazione extra ospedaliera non inclusi nel tariffario, rivalutati dalla DGRM 1064 del 22/09/2014 e
confermati nella DGRM n.1668/2019 nel seguente importo: riabilitazione intensiva pari ad € 15,68 a giornata di degenza.
Tali importi vengono riconosciuti a titolo di rimborso forfettario per la omnicomprensivita del trattamento assistenziale.

Per onnicomprensivita del trattamento assistenziale si intende la erogazione di tutte le prestazioni aggiuntive al trattamento
riabilitativo e necessarie al soddisfacimento della totalitd dei bisogni sanitari dei soggetti ricoverati; esse riguardano: la
fornitura di farmaci, la fornitura dei presidi per l'incontinenza, l'ssecuzione degli esami diagnostici e di laboratorio, le visite
medico specialistiche, le prestazioni di trasporto sanitario correlate, la fornitura dei presidi protesici non personalizzati; sono
esclusi: la fornitura di presidi protesici personalizzati, i ricoveri ospedalieri in acuzie, le prestazioni non connesse alla
patologia che ha determinato il quadro della disabilitd per la quale si & reso necessario il ricovero, le prestazioni anche
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ambulatoriali di altissima specialitd. Gli importi sopra fissati saranno riconosciuti limitatamente al numero di giornate di
depenza erogate nella tipologia assistenziale di cui al presente accordo che, rispetto al periodo sopra indicato ammontano ad
un importo massimo pari ad euro 40.062,40 euro (secondo il seguente calcolo :7 Pl x 365giomi x 15,68).

ART,
Contabili one

1l Centro di Riabilitazione presentera all’ Area Vasta n. 5 contabilitd mensili distinte per Area Vasta di appartenenza del
paziente. Ogni contabilita sard costituita:
a) dalla fattura commerciale in formato elettronico secondo le vigenti disposizioni legislative
b) prospetto riassuntivo delle prestazioni erogate mensilmente con il numero totale di pazienti, il numero totale delle
prestazioni, il valore economico singolo della prestazione e il valore economico totale;
¢) tracciato record compilato in formato elettronico come individudfo dall’ Agenzia Regionale Sanitaria.
La liquidazione e il pagamento delle contabilitd mensili avviene nell'ambito di una gestione per dodicesimi del tetto di spesa
_ e deve in ogni caso intendersi a titolo di acconto sul budget annuale accordato, con riserva quindi di ogni conguaglio attivo e
passivo anche a seguito di verifiche sanitarie ed amministrative, 1 conguaglio finale sara eseguito dall'Area Vastan .5 a’
favore della Struttura Privata accreditata entro il 31 marzo dell'anno successivo Nel caso di ritardato o mancato pagamento
delle fatture si applicheranno le previsioni del D. Lgs. 9 novembre 2012 n. 192,
[l mancato invio delle distinte e dei tracciati record oyvero la rilevazione della loro incompletezza o imprecisione (codifica,
tariffazione ecc.), anche a seguito del confronto con quanto effettivamente accettato dall’ARS a seguito dell’invio del file
relativo all’attivita di ricovero mediante sistema di trasmissione telematica e delle procedure di controllo, nonché la mancata
corrispondenza tra la fatturazione e le risultanze desunte dal suddetto file qualora contestati formalmente da parte dell’Area
Vasta n. 5, danno luogo a sospensione dei pagamenti delle fatture interessate con interruzione dei termini di pagamento
previsti.
ART. 8
Flussi informativi

1l debito informativo definito con i tracciati unici regionali oltre che obbligatorio nei riguardi dello Stato e della Regione

rappresenta per I’Area Vasta il principale strumento per la programmazione ed il controllo delle prestazioni erogate dalla

Struttura. La resa del debito informativo relativo alle prestazioni erogate (file R) previsto nel tracciato unico regionale &

effettuato framite sistema di trasmissione telematica all’ Agenzia Sanitaria Regionale entro il giorno 7 del mese successivo a

guello di resa delle prestazioni.

[l riconoscimento delle préstazioni e pagamento delle fatture & subordinato alla verifica del corretto invio all’ARS dei dati di

cui sopra. La mancata resa di tali dati comporta la sospensiva dei pagamenti e |'interruzione dei termini .

11 debito informativo delle prestazioni & assoluto nel rispetto dei seguenti principi:

e La struitura racc%glie e registra le prestazioni rese nel rispetto della privacy, rispecchiande fedelmente quanto contenuto

' nella certificazione clinica e/o alira documentazione amministrativa e- clinica; & altresl assicurato il rispetto delle
indicazioni e modalita di codifica e trasmissione anche in via informatica fornite dal competente ufficio di competenza
salute.

e La struttura & tenuta al rispetto delle indicazioni nazionali e regionali in ordine alle modalita di compilazione sanitaria;

ART. 9
Protezione dei dati Personali

Le Parti si impegnano a conformarsi ad ogni obbligo previsto dal Regolamento (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 concernente la "tutela delle persone fisiche con riguardo
al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di tali dati" (di seguito nonché alle normative nazionali in
materia ed ai provvedimenti dell'Autorita Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che i -dati personali relativi all'altra, nonché i dati personali(es.
nominativi, indirizzo email aziendale, ecc,) di propri dipendenti / collaboratori, coinvolti nelle attivitd di cui al
presente accordo, saranno trattati in qualita di Titolare del trattamento dei dati personali (di seguito "Titolare")
per finalita strettamente funzionali alla instaurazione e all'esecuzione della convenzione stessa ed in
conformita con I’informativa resa da ognuna ai sensi e per gli effetti del GDPR che ciascuna parte si
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impegna sin da ora a portare a conoscenza dei propri dipendenti / collaboratori, nell'ambito delle proprie
procedure interne. Resta inteso che i dati personali saranno trattati, secondo principi di. liceita e correttezza,
in modo da tutelare i diritti e le liberta fondamentali, nel rispetto di misure tecniche e organizzative idonee
adeguate ad assicurare un livello di sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuali e/o automatizzate.

Le Parti danno atto the l'esecuzione delle attivitd di cui al presente accordo da parte della Casa di Cura
comporta il trattamento di dati personali di cui 'ASUR Marche & Titolare, cui spetta in via esclusiva ogni
decisione in ordine alle finalita e i mezzi del suddetto trattamento,

Pertanto, la Struttura Privata contraente & nominata quale Responsabile del trattamento di detti dati personali da parte del
Titolare ai sensi dall’art. 28 del GDPR , tramite apposito atto di designazione allegato al presente accordo.(Allegato n.1)

ART. 10
Contenzioso ¥

Eventuali inadempienze agli accordi di cui alla presente intesa saranno contestate dall’Area Vasta 5 per iscritto € con
fissazione del termine perché le stesse siano rimosse; trascorso inutilmente il termine concesso, I’Area Vasta 5 ha facolta di
proporre la procedura di revoca dell’accreditamento. :

ART. 11
Disposizioni transitorie e finali

Il presente accordo ha validita dal  01/01/2021 al 31/12/2021. Per tutto quanto non espressamente previsto nel presente
contratto si fa riferimento alla normativa nazionale e regionale in materia. 11 presente contratto sard regisrato solamente in
caso d’uso, a cura dell’ Area vasta n.5 secondo le procedure previste dalla Legge.

Le spese di bollo e di registrazione saranné a carico della parte che ne fara uso.

La sottoscrizione del presente accordo da parte della struttura ¢ efficace e vincolante al momento della sua apposizione.
La sottoscrizione da parte dell'’Area Vasta n.5 diviene efficace e vincolante al momento e subordinatamente
all’approvazione dell’accordo stesso con determina del Direttore Generale dell’ASUR.

11 presente accordo sard adeguato, o se necessario, ricontrattato, qualora sopraggiungano diversi indirizzi o disposizioni a
livello regionale e nazionale.

Ascoli Piceno, It

KOS CARE CENTRO VENERABILE MARCUCCI L’ASUR/AREA VASTA n.5
IL LEGALE RAPPRESENTANTE IL DIRETTORE

Dott. Enrico Brizioli Dott. Cesare Milani
3 ’ 3
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Allegato n. 1

ATTO DI NOMINA DEL RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(ai sensi dell’art. 28 Regolamento UE 2016/679)

L'ASUR MARCHE - AREA VASTA 5 TITOLARE DEL TRATTAMENTO

con Sede: Via degli Iris, 1 63100 Ascoli Piceno (AP)
Tel. / FAX: 0736/358691-93
e-mail / PEC: areavasta5.asur@emarche.it

E

LA SOCIETA: Kos Ca_re stl = Centro Venerabile Marcucci RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO

Con sede: Milano, via Durini 9
Tel/FAX: 0733.689209
e-mail/PEC: koscare@pec.it

L’ ASUR MARCHE - Area Vasta 5, in persona del Direttore di Area Vasta 5 pro tempore, in qualita di Titolare del
Trattamento dei dati personali relativi alle attivita istituzionali di competenza, considerato che:

- Pattivita di prestazioni di riabilitazione effettuata dalla Struttura sopracitata (di seguito Ditta o Responsabile), in
persona del suo legale rappresentante p.t., comporta anche il trattamento di dati personali,

- PASUR MARCHE, come sopra rappresentata, ha valutato che sotto il profilo della strutturazione,
dell’organizzazione di mezzi e uomini, delle conoscenze, delle competenze & del know how, la Ditta possiede
requisiti di affidabilita, capacitd ed esperienza tali da garantire, con la sottoscrizione del presente atto, il pieno
rispetto delle vigenti disposizioni in materia di trattamento dei dati personali, ivi compreso il profilo della sicurezza;

ai sensi e agli effetti dell’art. 28 del Regolamento (UE) 2016/679 con il presente atto, parte integrante di predetto rapporto,
formalmente i3 f ; ;

NOMINA

la Ditta, in persona del suo legale rappresentante p.t., che accetta, Responsabile esterno del trattamento dei dati personali
trattati per lo svolgimento del servizio come affidato e nei limiti dell’oggetto del contratto sopra indicato, nel rispetto della
vigente normativa in materia di protezione dei dati personali. '

Con I’adesione al presente atto, inoltre, il Responsabile dichiara e garantisce di svolgere la propria attivita di trattamento di
dati personali con le capacitd, 'esperienza e ’affidabilita tali da poter garantire il pieno rispetto delle vigenti disposizioni in
materia di trattamento di dati personali, ivi compreso il profilo relativo alla sicurezza.

La natura e le finalita del trattamento di dati personali affidati al Responsabile sono descritte nel contratto di cui il presente
atto & parte integrante, Resta fermo il divieto, per il Responsabile, di utilizzare i dati personali trattati per conto del Titolare
per perseguire finalita differenti rispetto a quelle delineate da quest’ultimo, salvo comunicazione scritta al Titolare, che ne
autorizzi il diverso fine. Rimane inteso che, qualora il Responsabile determini finalitd e mezzi di trattamento differenti e
ulteriori rispetto a quelli individuati dalla convenzione, questi agira in veste di Titolare del trattamento di tali dati, con le
conseguenze di natura amministrativa e civilistica previste dalla normativa vigente in materia di protezione dei dati

personali.
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Il Responsabile dovra attenersi alle istruzioni del Titolare che seguono e alle relative integrazioni che potranno intervenire
nel corso del rapporto contrattuale.

ISTRUZIONI PER IL RESPONSABILE
Nell'ambito delle attivita di trattamento affidate con la Nomina a Responsabile, vengono sotto riportate le istruzioni a cui

deve attenersi il Responsabile nel corso del trattamento dei dati personali per conto del Titolare, in conformita alle normative
vigenti sulla protezione dei dati personali.

I. AFFIDABIL[TA E ADEMPIMENTI DEL RESPONSABILE

Garantire la riservatezza delle informazioni, dei documenti e degli atti amministrativi di cui abbia conoscenza
durante I’esecuzione del servizio; . g
Trattare e/o utilizzare i dati esclusivamente per le finalita’ connesse allo svolgimento del servizio oggetto del
contratto, con divieto di qualsiasi altra diversa utilizzazione/trattamento;
Svolgere un’analisi dei rischi in conformita a quanto previsto dalla vigente normativa;
Adottare preventive misure di sicurezza volte ad eliminare o, almeno, a ridurre al minimo, qualsiasi rischio alla
riservatezza, disponibilita e integrita dei dati come, per es. rischi di distruzione o perdita, anche accidentale, dei dati
trattati, di accesso non autorizzato ai dati, di trattamento non consentito o non conforme alla normativa;
Adottare e rispettare tutte le misure tecniche e organizzative adeguate a garantire la tutela dei diritti dell’Interessato
nonché a soddisfare i requisiti del trattamento richiesti dal Regolamento (UE) 2016/679. Qualora, a seguito di
nuove norme concernenti le misure di sicurezza, risultasse necessario un adeguamento delle stesse, il Responsabile
esterno dovra provvedere, nei termini di legge, -al relativo adeguamento;
Nominare gli autorizzati al trattamento, provvedere alla loro formazione in merito alla corretta applicazione della
normativa in materia di protezione dei dati, istruirli sulla natura confidenziale dei. dati personali trasmessi
dall’ ASUR MARCHE e degli obblighi del Responsabile esterno del trattamento oltreché sulle operazioni da
compiere affinché il trattamento avvenga in conformita di legge, per gli scopi e le finalita previste nel contratto e nel
rispetto delle misure di sicurezza di cui al punto precedente e delle disposizioni impartite dal’ASUR MARCHE;
Tenendo conto dello stato dell’arte e dei costi di attuazione, nonché delle categorie dei trattamenti effettuati per
conto del Titolare, come anche del rischio di varia probabiliti e gravitd per i diritti e le liberta degli Interessati,
mette in atto misure tecniche e organizzative adeguate a garantire un livello di sicurezza adeguato al rischio, come,
ad esempio:

a) L’eventuale comunicazione della lista degli Amministratori di Sistema nominati ¢ della relativa funzione,

che saranno impegnati nelle attivita di supporto, manutenzione o aggiornamento;
b) La conformita alle procedure tecniche e operative previste dal Titolare come la procedura di gestione di
eventulli data breach; : '

Vigilare sulla corretta osservanza delle istruzioni impartite agli autorizzati, indipendentemente dalla funzione
lavorativa; :
Rispettare le istruzioni impartite dall’ASUR MARCHE, le procedure in materia di protezione dei dati, le procedure
in caso di trattamenti informatizzati e le procedure IT adottate dal’ ASUR MARCHE. Resta inteso che il
Responsabile esterno nominato & I'unico responsabile in caso di trattamento illecito o non corretto dei dati e in tal
senso si impegna a garantire e manlevare ’ASUR MARCHE dei danni e/o pregiudizi che possano su questo
ricadere in conseguenza di pretese di terzi e/o dei titolari dei dati. Il Responsabile esterno ¢ responsabile ai sensi
dell’art. 2049 del Codice civile anche dei danni arrecati dai propri autorizzati;
Costituire il registro dei trattamenti svolti e, se richiesto dall’ ASUR MARCHE, trasmetterne copia in relazione ai
trattamenti svolti per suo conto; '
Verificare annualmente lo stato di applicazione della normativa in materia di protezione dei dati personali;
Adempiere agli obblighi relativi alla riservatezza, alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali anche
dopo che I'incarico & stato portato a termine o revocato;
Collaborare, su richiesta dell’ ASUR MARCHE, nello svolgimento della Valutazione d’Impatto sulla Protezione dei
dati e nei rapporti con I’ Autorita Garante, secondo quanto previsto dagli Artt. 35 e 36, Regolamento (UE) 2016/679;
Consentire all’ ASUR MARCHE periodiche verifiche del rispetto delle presenti disposizioni.
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2. COMUNICAZIONI AL TITOLARE
- Comunicare tempestivamente all’ ASUR MARCHE le eventuali richieste degli Interessati in relazione all’esercizio

diritti previsti dagli Artt. 15-22, Regolamento (UE) 2016/679, in merito a informazioni connesse ai trattamenti
svolti per suo conto; ‘ 3

- Comunicare tempestivamente all’ASUR MARCHE ogni violazione della sicurezza di dati personali di cui sia
venuto a conoscenza, secondo quanto previsto dagli Artt. 33 e 34, Regolamento (UE) 2016/679;

- Avvisare, tempestivamente, I’ASUR MARCHE in caso di ispezioni o richieste di informazioni, documenti o altro,
da parte dell’ Autoritd Garante, in merito ai trattamenti effettuati per I'ASUR MARCHE;

- Fomnire al’ASUR MARCHE, su semplice richiesta e secondo le modalitd dallo stesso indicate, i dati e le
informazioni mecessari per consentire I'approntamento di idonea difesa in eventuali procedure relative al
trattamento dei dati personali connessi all’esecuzione del contratto pendenti avanti all’Autoritd Garante o
all’ Autorita Giudiziaria. P :

-

3. NOMINA DI SUB-RESPONSABILI

L’ASUR MARCHE autorizza il Responsabile ad avvalersi di altri Responsabili del trattamento (di seguito: Sub-
responsabili), salvo ’obbligo del Responsabile di comunicare, a richiestd, i dettagli relativi ai trattamenti effettuati dal Sub-
responsabile, nonché ogni cambiamento relativo all’aggiunta o alla sostituzione di altri Sub-responsabili nel rispetto di
quanto previsto dall’art. 28 co.3 Regolamento (UE) 2016/679.

Il Responsabile garantisce al Titolare del trattamento il rispetto dell’art”28 co.4 Regolamento (UE) 2016/679 ¢, nello

specifico: - _ : .
- che il Sub-responsabile sia in grado di assicurare il livello di protezione dei dati personali del Titolare, ponendo in

atto le misure tecniche e organizzative idonee a soddisfare i requisiti del Regolamento (UE) 2016/679, in materia di
protezione dei dati personali, nonché quanto previsto dal presente Atto nei confronti del Responsabile principale del
trattamento;

- che, qualora un Sub-responsabile ometta di adempiere ai propri obblighi in materia di protezione dei dati personali,
il Responsabile conserva nei confronti del Titolare la piena responsabilitd in relazione agli obblighi imposti dal
presente atto.

4, DIVIETI

- 11 Responsabile non pud trattare, trasferire, modificare, correggere o alterare i dati personali dell’ ASUR MARCHE,
né comunicarli e/o divulgarli a terzi, se non in conformita alle istruzioni scritte, a meno che cio non sia richiesto
dall’'UE o dalle leggi dello Stato Membro a cui & soggetto il Responsabile. In tale caso, il Responsabile dovra
informare di cjf: I’ASUR MARCHE prima di procedere a tale trattamento, attenendosi comunque alle istruzioni
impartite, per ridurre al minimo 1'ambito di diffusione; .

- E fatto quindi divieto al Responsabile esterno di eseguire qualsivoglia altro tipo di trattamento che non sia attinente
allo scopo dei servizi offerti e/o effettuare copie dei dati personali se non specificatamente previsto dal contratto o
autorizzato dal Titolare o per le necessarie attivita legate alla sicurezza dei dati (backup);

- Astenersi dal diffondere e/o comunicare i dati al di fuori dei casi eventualmente previsti nel contratto o
indispensabili per I'adempimento dello stesso; ]

5. VIGENZA E VINCOLATIVITA DELLE DISPOSIZIONI

Le parti danno atto e accettano la vigenza e vincolativita delle disposizioni del presente Atto fino alla scadenza, risoluzione
ed esistenza della convenzione esistente tra il Titolare del trattamento e il Responsabile del servizio oggetto della
convenzione. La violazione di qualsiasi disposizione del presente Atto, da parte di entrambi i firmatari, costituisce violazione
sostanziale del contratto, accordo, convenzione sottoscritta tra le parti, e pud essere causa di risoluzione della stessa, ove ne
sussistano i requisiti di legge. ’

Al termine dello stesso dovranno cessare tutte le operazioni di trattamento.
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Conseguentemente la Ditta, al momento della cessazione del contratto, dovra immediatamente provvedere alla definitiva
eliminazione dal proprio sistema informativo, e dai propri archivi cartacei, dei dati trattati, dandone conferma per iscritto al

Titolare

Qualora sussistano incongruenze sostanziali tra le disposizioni contenute nel presente Atto e quelle risultanti dalla

convenzione vigente tra le parti, devono considerarsi prevalenti le disposizioni contenute nel presente Atto, per quanto
riguarda gli obblighi imposti alle parti in materia di protezione dei dati personali e di tutela degli Interessati coinvolti nei

trattamenti svolti per conto del Titolare.

Per presa visione e accettazione integrale del presente documento:
Il Rappresentante del Titolare del trattamento dati personali

Il Rappresentante della societa Responsabile dei dati personali

Ascoli Piceno i c.o.ooviiiiiiiiii.

PER LA STRUTTURA PRIVATA ASUR /AREA VASTA N.5
IL LEGALE RAPPRESENTANTE IL DIRETTORE
Dott. Enrico Brizioli ' Dott. Cesare Milani
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