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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE DELL'AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI 
MACERATA

##numero_data## 

Oggetto: Approvazione delle Convenzioni con i Centri Diurni Alzheimer insistenti nel 
territorio dell’Azienda Sanitaria Territoriale per l’anno 2023

VISTA la DGRM n. 1625 del 10/11/2023 con la quale il Dott. Marco Ricci  è stato nominato Direttore Generale 

dell’AST di Macerata;

VISTO il documento istruttorio riportato in calce alla presente determina di cui costituisce parte integrante e 

sostanziale e dal quale si rileva la necessità di provvedere a quanto in oggetto specificato;

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

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo, del Direttore Sanitario e del Direttore Socio-

Sanitario per quanto di rispettiva competenza;

VISTA l’attestazione dei Dirigenti del Servizio Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione.

DETERMINA

1) di approvare e condividere il documento istruttorio le cui premesse formano parte integrante e 

sostanziale del presente atto;

2) di approvare gli accordi contrattuali da sottoscrivere tra l’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata e i 

legali rappresentanti dei Centri Semiresidenziali Alzheimer, validi per l’anno 2023, nei testi allegati al 

presente atto quale parte integrante e sostanziale, di seguito elencati:

Cod. 

ORPS
Denominazione Comune

Importo massimo 

convenzione 2023

20285
Centro Diurno Alzheimer “La Sorgente”

APSP “IRCR Macerata”
Macerata (MC) € 104.400,00

250090
Centro Diurno Alzheimer “Filo di Arianna”

ASP “Civica Assistenza Tolentino”
Tolentino (MC) € 104.400,00

604416
Centro Diurno Alzheimer “Tempo alle famiglie”

Unione Montana “Marca di Camerino”
Camerino (MC) € 104.400,00

3) di dare atto che i costi derivanti dal presente provvedimento per l’anno 2023 l’importo è stato calcolato in 

base all’importo massimo degli accordi pari ad € 313.200,00 e la spesa è imputata al bilancio economico 
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2023 autorizzazione di spesa AV3TERR2023 n. 21 sub 1-2-3  n.d.c. 0505090107 “Acquisti di prestazioni 

assistenza semiresidenziale alle persone anziane e disabili”;

4) di dare atto che la presente Determina non è sottoposta a controllo Regionale ai sensi dell’art. 1, comma 

2, della L.R. 11/11/2013 n. 36;

5) di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.3.  di 

trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 28 della L.R. 19/2022.

  Il Direttore Generale
    Dott. Marco Ricci

Il Direttore Amministrativo    Il Direttore Sanitario Il Direttore Socio-Sanitario
   Dott. Milco Coacci   Dott.ssa Daniela Corsi   Dott. Giancarlo Cordani

Documento informatico firmato digitalmente

DOCUMENTO ISTRUTTORIO
 U.O.C. DIREZIONE AMMINISTRATIVA TERRITORIALE

Normativa di riferimento

 L. n. 328/2000: “Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi sociali”
 L.R. n. 20/2002: “Disciplina in materia di autorizzazione ed accreditamento delle strutture e dei servizi 

sociali a ciclo residenziale e semiresidenziale” 
 Regolamento regionale n. 1/04 e successive modifiche
 DPCM 14.02.2001: “Atto di riordino e coordinamento in materia di prestazioni socio-sanitarie”
 DPCM 29.11.2001: Accordo tra Governo, Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sui “Livelli 

Essenziali di Assistenza Sanitaria” ai sensi dell'articolo 1 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 
e successive modificazioni 

 L.R. n. 13/2003: “Riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale”
 DGRM n 1566/2004: “Approvazione atto di indirizzo e concernente Sistema dei servizi per gli anziani della 

Regione Marche: sviluppo programmatico ed organizzativo”;
 DGRM n. 1322/2004: “Protocollo d’intesa regionale sulla non autosufficienza” 
 DGRM n. 323/2005: “Accordo con le Organizzazioni Sindacali sulle residenze sociali e adozione degli atti 

relativi alla riqualificazione delle residenze socio-sanitarie per anziani non autosufficienti”
 DGRM n. 704/06: “Approvazione del modello di convenzione per residenze protette o nuclei di assistenza 

protetta in case di riposo e dei criteri tariffari in RSA - Modifiche agli allegati A, B, C, della DGRM n. 323 
del 3/3/2005 - Accordo con le Organizzazioni sindacali sulle residenze sociali e adozione degli atti relativi 
alla riqualificazione delle residenze socio-sanitarie per anziani non autosufficienti”

 DA n. 62/2007: “Piano Sanitario Regionale 2007/2009 - Il governo, la sostenibilità, l’innovazione e lo 
sviluppo del servizio sanitario regionale per la salute dei cittadini marchigiani”

 DGRM n. 720/07: “Consolidamento e sviluppo dell’integrazione socio-sanitaria nella Regione Marche - 
Primi indirizzi per le strutture organizzative regionali”
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 DGRM n. 480 del 1/04/2008: “ Convenzionamento con le Residenze Protette o nuclei di residenza 
protetta in Case di Riposo: conferma per l’anno 2008 delle condizioni previste dalla DGR 704/06 per la 
stipula delle convenzioni”

 DA n. 98/2008: “Piano Sociale 2008/2010 - Partecipazione, tutela dei diritti, programmazione locale in un 
processo di continuità, stabilizzazione ed integrazione delle politiche di welfare”;

 DGRM n. 1493 del 27.10.2008 “L.R. 29 luglio 2008 n. 25 assestamento del bilancio 2008, art. 37 Fondo 
regionale per la non autosufficienza – attuazione adempimenti;

 DGRM n. 1867 del 16/11/2009 “Approvazione del protocollo d’intesa per la difesa del lavoro, la coesione 
sociale, il sostegno allo sviluppo”;

 DGRM n. 1230 del 2.08.2010: Approvazione dello schema di accordo sui percorsi di allineamento delle 
tariffe delle Residenze protette per anziani alla normativa vigente. Anni 2010-2013.

 DGRM n. 1729 del 29/11/2010: “Approvazione del modello di convenzione tra Azienda Sanitaria Unica 
Regionale e residenze protette per anziani”.

 DA n. 38/2011: “Piano Socio Sanitario Regionale 2012/2014 – il governo, la sostenibilità, l’innovazione e 
lo sviluppo del servizio sanitario regionale per la salute dei cittadini marchigiani”;

 DGRM n. 217 del 25/02/2014 “Approvazione del verbale d’intesa tra la Regione Marche e CGIL CISL e UIL 
regionali sulle politiche di Bilancio 2014 e sostegno del Lavoro e della Coesione Sociale”

 DGRM n. 282 del 10/03/2014 “ DGRM1230/10 - Residenze Protette per Anziani: Percorso di allineamento 
dell’assistenza e delle tariffe anno 2013 e indicazioni operative all’ASUR per il piano di convenzionamento 
biennio 2013-2014.

 Nota prot. 733296/14/10/2014 del Dirigente del Servizio Sanità della Regione Marche.
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 777 del 17/11/2014
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 384 del 03/06/2015
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 675 del 09/11/2016
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 538 del 07/09/2017
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 62 del 02/02/2018
 Determina del Direttore Generale ASUR n. 446 del 05/08/2019
 Ordinanza della Regione Marche n. 4 del 10/03/2020
 DGRM n. 666 del 03/06/2020 “ Approvazione protocollo d’intesa tra Regione Marche, ACI e Cgil, Cisl e Uil 

sui servizi educativi, sociali e socio-sanitari in attuazione dell’art.48 del D.L.17.03.2020, n.18 “Misure di 
potenziamento del servizio sanitario nazionale e di sostegno economico per famiglie, lavoratori e imprese 
connesse all’emergenza epidemiologica da COVID-19” convertito in L. 27/2020, modificato da art. 109 
del D.L. 16.05.2020 n. 34 e dell’art.9 D.L.9.03.2020, n.14 “Disposizioni urgenti per il potenziamento del 
Servizio sanitario nazionale in relazione all’emergenza COVID”. Revoca della DGR 559/2020”

 Determina n. 600 del 18/05/2020 “Piano Territoriale della Regione Marche per la riapertura graduale dei 
Centri Semiresidenziali sanitari e sociosanitari nella fase 2 dell’emergenza Covid-19”

 Determina del Direttore Generale ASUR n. 797 del 28/11/2022

Motivazione:

In esecuzione della Delibera n. 149/2014, la Giunta Regionale, con deliberazione n. 986 del 
07.08.2014, ha definito una proposta di aumento tra le Aree Vaste dell’ASUR di posti letto indifferenziati 
pari a 176 Unità di cui 110 per Semiresidenziale Alzheimer.

Con Deliberazione di Giunta Regionale delle Marche n. 1013 del 08.09.2014 si sostituivano le pagine 
17 e 18 dell’allegato B della Deliberazione di Giunta Regionale delle Marche n. 986 del 07.08.2014 con 
altro allegato appositamente approvato con l’assegnazione all’Area Vasta n. 3:

-  n. 25 p.l. RPA Distretto di Civitanova e n. 10 p.l RPD Distretto di Macerata;
-  n. 20 p.l. SRD Distretto di Macerata e n. 10 p.l. SRD Distretto di Camerino.

Con Determina del Direttore Generale ASUR n. 384 del 03/06/2015, a seguito dell’assegnazione dei 
posti con DGRM 1013/2014, veniva approvato il convenzionamento per il periodo 01/11/2014 – 
31/12/2014 per i posti letto in Centri Semiresidenziali Alzheimer secondo lo schema di contratto contenuto 
nel citato provvedimento regionale.

Dall’anno 2015 all’anno 2019 sono stati sottoscritti dall’ASUR Area Vasta n. 3 ed i legali rappresentanti 
dei Centri Diurni Alzheimer di Macerata, Tolentino e Camerino gli accordi che hanno disciplinato il rapporto 
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con le strutture in cui insistono i centri semiresidenziali per n. 10 p.l. cadauno. Con Determina del 
Direttore Generale ASUR n. 446 del 05/08/2019, sono stati approvati gli accordi validi per l’anno 2019 
sottoscritti dal Direttore dell’Area Vasta 3 e i Centri Diurni Alzheimer scaduti il 31/12/2019.

Per il 2020 ed annualità seguenti, i legali rappresentanti delle strutture, per far fronte all’elevato 
numero delle persone che hanno nel tempo frequentato il centro, hanno richiesto il convenzionamento con 
aumento di ulteriori 5 posti al fine di poter soddisfare le richieste da parte degli ospiti presenti nelle 
lunghe liste di attesa delle strutture. Tali richieste sono state avallate favorevolmente dai Direttori del 
Distretto territorialmente competenti.

Nel corso dell’anno 2020 a causa della pandemia il rapporto con i Centri Diurni Alzheimer ha avuto un 
decorso regolare sino al 11/03/2020 quando i centri sono stati chiusi con ordinanza della Regione Marche 
n. 4 del 10/03/2020 causa emergenza Covid-19.

In seguito all’ordinanza della Regione Marche n. 4 del 10/03/2020 è stata adottata dalla Regione 
Marche la DGRM 666 del 03/06/2020 la quale ha disciplinato il periodo di chiusura dei centri.

Con Determina n. 600 del 18/05/2020 la Regione Marche ha dettato le indicazioni operative per la 
riapertura graduale dei centri semiresidenziali sanitari e socio sanitari alle quali i centri oggetto di tale 
provvedimento si sono regolarmente attenuti.

Per gli anni 2020 e 2021 durante il periodo di chiusura delle strutture, in esecuzione degll’art.4 della 
DGRM 666/2020, sono state attivate progettualità specifiche, secondo il metodo della coprogettazione, 
avendo previsto forme di supporto a distanza, in modalità telematica, attraverso la presentazione dei 
progetti rimodulati di struttura soggetti ad approvazione dell’UOSES. Gli importi destinati a ciascuna 
struttura sono stati calcolati, tenendo conto delle sole ore in cui il centro non ha usufruito della cassa 
integrazione, come attestato nella dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà, trasmessa dal centro 
diurno alla Direzione Amministrativa Territoriale. Le UoSes hanno approvato sia le attività contenute nei 
progetti di struttura presentati dai Centri sia tutte le eventuali integrazioni. Inoltre per il periodo successivo 
alla riapertura di ciascun Centro Diurno Alzheimer,  sono state applicate le disposizioni economiche pre-
pandemia per cui l’AV3 riconosce ai centri la tariffa giornaliera definita dalla DGRM 1331/2014 e 
precisamente:

Quota totale Quota SSR Quota compartecipazione utente

€ 58,00 € 29,00 € 29,00

Per i periodi successivi alla riapertura nel corso dell’anno 2022, le convenzioni, con i singoli Centri 
Semiresidenziali Alzheimer, sono state stipulate prevedendo il ritorno ad essere applicate le disposizioni 
economiche pre-pandemia pr cui l’AV3 ha provveduto a riconoscere al centro la tariffa giornaliera di cui al 
punto 7 degli accordi.

Per l’anno 2023 si propone di mantenere le convenzioni alle medesime condizioni con i singoli Centri 
Semiresidenziali Alzheimer, da sottocrivere prevedendo l’importo massimo da erogare calcolato al 100% 
del tasso di utilizzo dei posti letto.

Esito dell’istruttoria: 

per quanto sopra esposto si propone al Direttore Generale AST di Macerata, essendo scaduti i contratti con i 
Centri Diurni Alzheimer il 31/12/2022, l’adozione del seguente schema di determina:

1) di approvare e condividere il documento istruttorio le cui premesse formano parte integrante e sostanziale 
del presente atto;
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2) di approvare gli accordi contrattuali da sottoscrivere tra l’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata e i 
legali rappresentanti dei Centri Semiresidenziali Alzheimer, validi per l’anno 2023, nei testi allegati al 
presente atto quale parte integrante e sostanziale, di seguito elencati:

Cod. 
ORPS

Denominazione Comune
Importo massimo 
convenzione 2023

20285
Centro Diurno Alzheimer “La Sorgente”
APSP “IRCR Macerata”

Macerata 
(MC)

€ 104.400,00

250090
Centro Diurno Alzheimer “Filo di Arianna”
ASP “Civica Assistenza Tolentino”

Tolentino 
(MC)

€ 104.400,00

604416
Centro Diurno Alzheimer “Tempo alle famiglie”
Unione Montana “Marca di Camerino”

Camerino 
(MC)

€ 104.400,00

3) di dare atto che i costi derivanti dal presente provvedimento per l’anno 2023 l’importo è stato calcolato in 
base all’importo massimo degli accordi pari ad € 313.200,00 e la spesa è imputata al bilancio economico 
2023 autorizzazione di spesa AV3TERR2023 n. 21 sub 1-2-3  n.d.c. 0505090107 “Acquisti di prestazioni 
assistenza semiresidenziale alle persone anziane e disabili”;

4) di dare atto che la presente Determina non è sottoposta a controllo Regionale ai sensi dell’art. 1, comma 
2, della L.R. 11/11/2013 n. 36;

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

ATTESTAZIONE DI REGOLARITA’ TECNICA E DI LEGITTIMITA’

Il sottoscritto esprime parere favorevole in ordine alla regolarità tecnica e sotto il profilo di legittimità del 

presente provvedimento e ne propone l’adozione al Direttore Generale AST.

Si richiede la pubblicazione all’Albo on line:

[X] INTEGRALE (comprensiva di tutti gli allegati ovvero escludente uno o più allegati specificati nel 

campo “allegati”)

Il Responsabile del Procedimento
Dott.ssa Lucia Pistacchi

Il Direttore Amministrativo 
in funzione di 

Dirigente Amministrativo D.A.T.
Dott. Milco Coacci

         Il Direttore            Il Direttore 
  Distretto di Camerino      Distretto di Macerata              
 Dott. Alessandro Ranciaro  Dott.ssa Giovanna Faccenda

Documento informatico firmato digitalmente
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ALLEGATI
1.Attestazione Contabile
2.Convenzione Centro Diurno Alzheimer “La Sorgente” APSP “IRCR Macerata” - Macerata (MC)
3.Convenzione Centro Diurno Alzheimer “Filo di Arianna” ASP “Civica Assistenza Tolentino” – Tolentino (MC)
4.Convenzione Centro Diurno Alzheimer “Tempo alle famiglie” -  Camerino (MC)
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ALLEGATO ALLA DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE

ATTESTAZIONE CONTABILE

U.O.C. Direzione Amministrativa Territoriale

Si attesta che la spesa di cui al presente provvedimento, pari ad € 313.200,00,  rientra nell’autorizzazione n. 
AV3TERR2023 n. 21 sub 1-2-3  n.d.c. 0505090107 “Acquisti di prestazioni assistenza semiresidenziale alle 
persone anziane e disabili”, del Budget 2023 di cui alla DGRM n. 2073 del 28/12/2023.

        Il Direttore Amministrativo 
                                                                                                         in funzione di 
                                                                                            Dirigente Amministrativo D.A.T.

         Dott. Milco Coacci

U.O.C. Controllo di Gestione

Sulla base di quanto dichiarato dal Direttore della UOC Direzione Amministrativa Territoriale si attesta che la 
spesa derivante dall’adozione dalla presente determina pari ad € 313.200,00 è compatibile con il budget 
assegnato definitivamente con DGRM 2073 del 28/12/2023.

 Il Dirigente f.f. UOC Controllo di Gestione        
Dott. Antonio Agostini

 

Direttore UOC Bilancio

Si attesta la corretta imputazione della spesa al Piano dei Conti e all’esercizio di competenza

 
Il Dirigente UOC Contabilità e Bilancio

         Dott.ssa Diana Baldassarri 

Documento informatico firmato digitalmente



CONVENZIONE TRA AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI MACERATA E CENTRO 

SEMIRESIDENZIALE ALZHEIMER VALIDA PER L’ANNO 2023 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

TRA 

 

L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, rappresentata dal dott. Marco Ricci quale Direttore 

Generale   

E 

 

Centro Diurno Alzheimer “LA SORGENTE”, con sede in Macerata Via B. Gigli n. 2, rappresentata dal 

Dott. Gravina Amedeo in qualità di Presidente della A.P.S.P. – Azienda Pubblica Servizi alla Persona  

IRCR MACERATA di Macerata 

 

PREMESSO che: 

 

- in esecuzione della Deliberazione n. 149/2014, la Giunta Regionale, con Deliberazione n. 986 del 

07.08.2014, ha definito una proposta di attivazione nel 2014 di nuovi posti di Semiresidenziale 

Alzheimer nella Regione Marche tra le varie aree di intervento; 

- con DGRM n. 1013 del 08/09/2014 – Allegato B  - è stata definita la proposta di ripartizione dei 

suddetti posti tra i Distretti Sanitari della regione Marche; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 25450 del 14/11/2014 ha trasmesso al Dirigente del 

Servizio Sanità della Regione Marche la documentazione inerente il piano complessivo che comprende 

anche l’allocazione dei posti di Semiresidenzialità con i relativi Piani Attuativi delle singole Aree Vaste; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 26072 del 21/11/2014 ha comunicato al Direttore 

dell’Area Vasta 3 il benestare all’implementazione del Piano Attuativo della medesima Area Vasta, il 

quale prevedeva per il Centro Diurno Alzheimer presso la struttura denominata A.P.S.P. IRCR 

MACERATA di Macerata l’attivazione di n. 10 posti di  (SRD) Semiresidenziale Alzheimer; 

- dal 2015 all’anno 2019 sono stati sottoscritti dall’ASUR Area Vasta n. 3 ed il legale rappresentante del 

Centro Diurno Alzheimer “LA SORGENTE” le convenzioni che hanno disciplinato il rapporto con il 

Centro Diurno Alzheimer della struttura per n. 10 ospiti; 

- per il 2020 e seguenti il legale rappresentante della struttura, considerato l’elevato numero delle 

persone che hanno nel tempo  frequentato il Centro, ha richiesto il convenzionamento di ulteriori 5 posti 

al fine di poter soddisfare le richieste di parte degli ospiti presenti nella lunga lista di attesa; 



- il direttore del distretto di Distretto di Macerata dott.ssa Giovanna Faccenda ha espresso parere 

favorevole all’accoglimento della richiesta di convenzionamento di ulteriori 5 posti; 

- il rapporto ha avuto un decorso regolare sino al 11/03/2020 quando il centro è stato chiuso con 

ordinanza della Regione Marche n. 4 del 10/03/2020, causa emergenza COVID- 19; 

- in seguito all’ordinanza di cui al punto precedente, è stata adottata dalla Regione Marche la DGRM 

666 del 03/06/2020, la quale ha disciplinato il periodo di chiusura dei centri; 

- con Determina n. 600 del 18/05/2020 la Regione Marche ha dettato le indicazioni operative per la 

riapertura graduale dei centri semiresidenziali sanitari e socio sanitari alle quali il centro si è 

regolarmente attenuto; 

- con Determina del Direttore Generale ASUR n. 797 del 28/11/2022 vi è stata presa d’atto degli accordi 

sottoscritti tra l’Area Vasta 3 e i Centri Diurni Alzheimer per gli anni 2020, 2021 e 2022; 

- è inteso dalle parti sottoscrivere l’accordo anche per il 2023; 

 

TANTO PREMESSO SI  CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE 

 

Art. 1 - Area di intervento 

 

1. La presente convenzione disciplina il rapporto tra il Centro Diurno Alzheimer “LA SORGENTE” 

della A.P.S.P. IRCR MACERATA e l’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata per la gestione delle 

attività di riabilitazione, riorientamento e tutela a favore di un massimo di n. 15 pazienti adulti/anziani 

affetti da Alzheimer o altra demenza degenerativa primaria nello stadio intermedio, parzialmente non 

autosufficienti, che si trovano in una condizione di alto rischio di perdita dell’autonomia e che 

evidenziano bisogni non sufficientemente gestibili a domicilio, ma non ancora di entità tale da 

richiedere il ricovero a tempo pieno in casa protetta o in altra istituzione. 

2. Il Centro Diurno è una struttura semiresidenziale con elevato livello di integrazione socio-sanitaria, 

destinata ad accogliere anziani, parzialmente autosufficienti o non autosufficienti, con esiti di patologie 

fisiche, psichiche, sensoriali o miste.  

3. Il Centro Diurno rappresenta un nodo del network socio-sanitario della Regione Marche. 

 

Art. 2 – Obiettivi del Centro Diurno 

 

1. L’assistenza erogata è volta a: 

- contrastare il declino cognitivo e/o ridurre/contenere i disturbi del comportamento del malato; 

- mantenere le capacità funzionali residue, mantenere il più a lungo possibile le capacità sociali, 

funzionali,  motorie; 



- controllare/trattare la comorbilità; 

- consentire il mantenimento del soggetto a domicilio, evitare una precoce istituzionalizzazione; 

- monitorare i cambiamenti; 

- contenere lo stress dei familiari ed aiutare gli stessi a comprendere l’evoluzione della malattia e le   

modalità di approccio comportamentale corretto. 

 

Art. 3 - Modalità di accesso al Centro Diurno 

 

1. La frequenza degli assistiti nel Centro Diurno è autorizzata dietro valutazione e parere vincolante 

della Unità Valutativa  Integrata, alle quale compete esprimersi anche sulle dimissioni. 

2. L’UVI provvede, altresì, alla formulazione dei Piani di Assistenza Individualizzati (individuazione 

dei bisogni, definizione degli obiettivi, definizione delle azioni operative, monitoraggio del 

raggiungimento degli obiettivi) e ne controlla la loro corretta applicazione. 

3. In caso di assenza di posti disponibili nel Centro il cittadino verrà collocato in una lista d’attesa la cui 

trasparenza è garantita dal responsabile dell’UVI. 

4. Per ogni ospite deve essere aperta, al momento dell’ingresso, una cartella assistenziale integrata (medica, 

infermieristica, tutelare) la cui articolazione è concordata con il Direttore del Distretto. 

 

Art. 4 - Piano di Assistenza Individualizzato  

 

1. Il Centro Diurno sviluppa e applica, per ogni utente, il PAI predisposto dall’UVI, nelle modalità 

indicate dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 

 

Art. 5 - Standard assistenziali 

 

1. Il Centro Diurno deve essere in grado di garantire ai propri ospiti gli standard minimi assistenziali 

previsti dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1 e smi, dalla DGRM n. 1011/13 e smi e dalla 

DGRM n. 1331/14. 

2. Il Centro Diurno deve garantire ai propri ospiti i seguenti standard minimi assistenziali: assistenza 

globale (infermiere, OSS, animazione, terapista occupazionale, educatore, psicologo) almeno 90’ / die / 

paz., inteso come media;  

3. Il mix tipologico delle figure professionali e il relativo carico assistenziale è determinato dalla natura 

dei bisogni assistenziali dei singoli soggetti: all’interno dei 90’ di assistenza globale vanno comunque 

garantiti almeno: 5 min. di assistenza infermieristica al giorno pro capite, 30 min. al giorno di OSS pro 

capite e 15 min di animatore al giorno pro capite. 



4. Il rispetto degli standard assistenziali e infermieristici deve essere documentato attraverso la 

pianificazione dei turni di servizio, la rendicontazione oraria e la descrizione dei piani di attività di ogni 

figura professionale impiegata. 

 

Art. 6 – Controlli e verifiche 

 

1. Con periodicità verranno effettuati, da parte del personale dell’Azienda Sanitaria Territoriale di 

Macerata, dei sopralluoghi per il controllo del buon andamento della struttura, relativamente agli aspetti 

alberghieri, assistenziali e sanitari. 

2. Tali controlli prenderanno in considerazione anche le condizioni igienico-sanitarie della struttura e il 

rispetto della normativa in materia di sicurezza del lavoro. 

 

Art. 7 – Tariffe giornaliere 

 

1. La tariffa giornaliera di riferimento, individuata forfettariamente a € 58,00, comprende il rispetto dei 

requisiti minimi strutturali e organizzativi previsti dal regolamento 1/2004 e smi, dalla DGRM n. 

1011/13 e smi e dalla DGRM 1331/14. 

2. La quota giornaliera a carico del SSR è pari ad € 29,00. Le liquidazioni avverranno dietro la 

presentazione mensile della nota di addebito corredata dall’elenco degli ospiti con l’indicazione delle 

giornate di effettiva presenza di ciascuno e dall’elenco per qualifica del personale utilizzato per 

l’assistenza con le ore di servizio prestate giornalmente da ciascuno 

3. La quota giornaliera a carico dell’ospite è pari ad € 29,00  

 

Art. 8 – Funzionamento del Centro 

 

1. Il servizio viene erogato per almeno 5 giorni alla settimana e per un massimo di 240 giorni all’anno, 

dal lunedì al venerdì, esclusi i giorni festivi anche infrasettimanali. Il Centro potrà altresì ospitare gli 

utenti anche nella giornata del sabato purché la spesa rientri nel budget assegnato. 

2. Il calendario di chiusura delle attività è programmato dal Centro, dandone debita informativa 

all’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata. 

 

Art. 9 - Carta dei Servizi 

 

1. Il Centro Diurno adotta la Carta dei Servizi, concordando con il Direttore del Distretto le parti che 

hanno attinenza con le attività sanitarie, nel rispetto dei contenuti riportati nel Regolamento Regionale 8 



marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 

 

Art. 10 – Debito Informativo 

 

1. Il pagamento delle tariffe avverrà nei termini previsti dalla normativa vigente, a seguito di 

rendicontazione, da parte del Centro Diurno, delle effettive giornate di degenza degli ospiti. 

2. La rendicontazione dovrà essere presentata entro il 15° giorno del mese successivo a quello oggetto 

del pagamento. 

3. La firma della convenzione implica obbligatoriamente l’assolvimento del debito informativo,  

utilizzando l’applicativo predisposto a livello regionale: E-Grouper - Flusso Informativo Residenziale e 

Semiresidenziale Regione Marche. 

4. I pagamenti sono subordinati all’assolvimento del debito informativo. 

 

ART. 11 – Rendicontazione attività 

 

1. L’azienda Sanitaria Territoriale di Macerata provvederà a riconoscere al centro la tariffa giornaliera 

cosi come definita al punto 7 del presente accordo. 

2. Per l’anno 2023 il valore complessivo economico da riconoscere non potrà superare il budget 

stabilito all’art 8 e l’importo massimo della convenzione è pari ad € 104.400,00.  

 

Art. 12 – Privacy 

 

1. Le parti si impegnano ad osservare le disposizioni vigenti in materia di protezione dei dati personali 

(Regolamento Eu 2016/679 e Dlgs 196/2003 così come modificato dal Dlgs 101/2018). 

2. Le parti convengono che l’Azienda Sanitaria in qualità di titolare del trattamento dei dati personali dei 

pazienti provvederà con atto separato alla presente, alla nomina della Struttura a responsabile del 

trattamento dei dati così come previsto dall’art. 28 del regolamento UE 2016/679. 

3. La struttura garantisce, altresì, la compiuta osservanza di quanto disposto dalla Azienda Sanitaria 

Territoriale di Macerata nel regolamento privacy e 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 finalità di raccolta. 

4. La struttura assicura, in ogni caso, espressamente, che non effettuerà operazioni di comunicazione e 

diffusione dei dati personali sottoposti al trattamento verso soggetti terzi diversi dall’Ente committente, 

senza preventivo consenso dell’Ente stesso, laddove non rientrino tra quelle espressamente affidate al 

Laboratorio medesimo. 



5. L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, per il tramite del referente privacy e/o dei responsabili 

del trattamento, ha facoltà di richiedere alla struttura e verificare, in qualunque momento, lo stato di 

applicazione della normativa sulla privacy. 

 

Art. 13 – Durata dell’Accordo 

 

1. La presente convenzione ha efficacia dal 01/01/2023 al 31/12/2023. 

 

Art. 14 – Recesso 

 

1. Il recesso, possibile da entrambi le parti, è comunicato con un preavviso di 60 giorni da comunicare 

per iscritto. 

 

 

Letto, approvato e sottoscritto 

 

________________________, li ____________________ 

 

 

 Centro Diurno Alzheimer Il Direttore Generale 

 “LA SORGENTE” Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata 

 A.P.S.P. IRCR MACERATA di Macerata Dr. Marco Ricci 

 Dr. Gravina Amedeo  

 



CONVENZIONE TRA AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI MACERATA E CENTRO 

SEMIRESIDENZIALE ALZHEIMER VALIDA PER L’ANNO 2023 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

TRA 

 

L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, rappresentata dal dott. Marco Ricci quale Direttore 

Generale   

E 

 

Centro Diurno Alzheimer “FILO DI ARIANNA”, con sede in Tolentino Piazza V. Porcelli n. 3, 

rappresentata dal Dott. Giorgio Sbaraglia in qualità di Presidente della A.S.P. CIVICA ASSISTENZA 

TOLENTINO di Tolentino 

 

PREMESSO che: 

 

- in esecuzione della Deliberazione n. 149/2014, la Giunta Regionale, con Deliberazione n. 986 del 

07.08.2014, ha definito una proposta di attivazione nel 2014 di nuovi posti di Semiresidenziale 

Alzheimer nella Regione Marche tra le varie aree di intervento; 

- con DGRM n. 1013 del 08/09/2014 – Allegato B  - è stata definita la proposta di ripartizione dei 

suddetti posti tra i Distretti Sanitari della regione Marche; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 25450 del 14/11/2014 ha trasmesso al Dirigente del 

Servizio Sanità della Regione Marche la documentazione inerente il piano complessivo che comprende 

anche l’allocazione dei posti di Semiresidenzialità con i relativi Piani Attuativi delle singole Aree Vaste; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 26072 del 21/11/2014 ha comunicato al Direttore 

dell’Area Vasta 3 il benestare all’implementazione del Piano Attuativo della medesima Area Vasta, il 

quale prevedeva per il Centro Diurno Alzheimer presso la struttura denominata A.S.P. “CIVICA 

ASSISTENZA TOLENTINO” sita in TOLENTINO l’attivazione di n. 10 posti di (SRD) 

Semiresidenziale Alzheimer; 

- dal 2015 all’anno 2019 sono stati sottoscritti dall’ASUR Area Vasta n. 3 ed il legale rappresentante del 

Centro Diurno Alzheimer “FILO DI ARIANNA” le convenzioni che hanno disciplinato il rapporto con 

il Centro Diurno Alzheimer della struttura per n. 10 ospiti; 

- per il 2020 e seguenti il legale rappresentante della struttura, considerato l’elevato numero delle 

persone che hanno nel tempo frequentato il Centro, ha richiesto il convenzionamento di ulteriori 5 posti 

al fine di poter soddisfare le richieste almeno di parte degli ospiti presenti nella lunga lista di attesa; 



- il rapporto ha avuto un decorso regolare sino al 11/03/2020 quando il centro è stato chiuso con 

ordinanza della Regione Marche n. 4 del 10/03/2020, causa emergenza COVID-19; 

- in seguito all’ordinanza di cui al punto precedente, è stata adottata dalla Regione Marche la DGRM 

666 del 03/06/2020, la quale ha disciplinato il periodo di chiusura dei centri; 

- con Determina n. 600 del 18/05/2020 la Regione Marche ha dettato le indicazioni operative per la 

riapertura graduale dei centri semiresidenziali sanitari e socio sanitari alle quali in centro si è 

regolarmente attenuto; 

- con Determina del Direttore Generale ASUR n. 797 del 28/11/2022 vi è stata presa d’atto degli accordi 

sottoscritti tra l’Area Vasta 3 e i Centri Diurni Alzheimer per gli anni 2020, 2021 e 2022; 

- è inteso dalle parti sottoscrivere l’accordo anche per il 2023; 

 

TANTO PREMESSO SI  CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE 

 

Art. 1 - Area di intervento 

 

1. La presente convenzione disciplina il rapporto tra il Centro Diurno Alzheimer presso la struttura 

denominata CENTRO DIURNO ALZHEIMER “FILO DI ARIANNA” di TOLENTINO dell’ASP 

Civica Assistenza Tolentino e l’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata per la gestione delle attività 

di riabilitazione, riorientamento e tutela a favore di un massimo di n. 15 pazienti adulti/anziani affetti da 

Alzheimer o altra demenza degenerativa primaria nello stadio intermedio, parzialmente non 

autosufficienti, che si trovano in una condizione di alto rischio di perdita dell’autonomia e che 

evidenziano bisogni non sufficientemente gestibili a domicilio, ma non ancora di entità tale da 

richiedere il ricovero a tempo pieno in casa protetta o in altra istituzione. 

2. Il Centro Diurno è una struttura semiresidenziale con elevato livello di integrazione socio-sanitaria, 

destinata ad accogliere anziani, parzialmente autosufficienti o non autosufficienti, con esiti di patologie 

fisiche, psichiche, sensoriali o miste.  

3. Il Centro Diurno rappresenta un nodo del network socio-sanitario della Regione Marche. 

 

Art. 2 – Obiettivi del Centro Diurno 

 

1. L’assistenza erogata è volta a: 

- contrastare il declino cognitivo e/o ridurre/contenere i disturbi del comportamento del malato; 

- mantenere le capacità funzionali residue, mantenere il più a lungo possibile le capacità sociali, 

funzionali,  motorie; 

- controllare/trattare la comorbilità; 



- consentire il mantenimento del soggetto a domicilio, evitare una precoce istituzionalizzazione; 

- monitorare i cambiamenti; 

- contenere lo stress dei familiari ed aiutare gli stessi a comprendere l’evoluzione della malattia e le   

modalità di approccio comportamentale corretto. 

 

Art. 3 - Modalità di accesso al Centro Diurno 

 

1. La frequenza degli assistiti nel Centro Diurno è autorizzata dietro valutazione e parere vincolante 

della Unità Valutativa  Integrata, alle quale compete esprimersi anche sulle dimissioni. 

2. L’UVI provvede, altresì, alla formulazione dei Piani di Assistenza Individualizzati (individuazione 

dei bisogni, definizione degli obiettivi, definizione delle azioni operative, monitoraggio del 

raggiungimento degli obiettivi) e ne controlla la loro corretta applicazione. 

3. In caso di assenza di posti disponibili nel Centro il cittadino verrà collocato in una lista d’attesa la cui 

trasparenza è garantita dal responsabile dell’UVI. 

4. Per ogni ospite deve essere aperta, al momento dell’ingresso, una cartella assistenziale integrata (medica, 

infermieristica, tutelare) la cui articolazione è concordata con il Direttore del Distretto. 

 

Art. 4 - Piano di Assistenza Individualizzato  

 

1. Il Centro Diurno sviluppa e applica, per ogni utente, il PAI predisposto dall’UVI, nelle modalità 

indicate dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 

 

Art. 5 - Standard assistenziali 

 

1. Il Centro Diurno deve essere in grado di garantire ai propri ospiti gli standard minimi assistenziali 

previsti dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1 e smi, dalla DGRM n. 1011/13 e smi e dalla 

DGRM n. 1331/14. 

2. Il Centro Diurno deve garantire ai propri ospiti i seguenti standard minimi assistenziali: assistenza 

globale (infermiere, OSS, animazione, terapista occupazionale, educatore, psicologo) almeno 90’ / die / 

paz., inteso come media;  

3. Il mix tipologico delle figure professionali e il relativo carico assistenziale è determinato dalla natura 

dei bisogni assistenziali dei singoli soggetti: all’interno dei 90’ di assistenza globale vanno comunque 

garantiti almeno: 5 min. di assistenza infermieristica al giorno pro capite, 30 min. al giorno di OSS pro 

capite e 15 min di animatore al giorno pro capite. 

4. Il rispetto degli standard assistenziali e infermieristici deve essere documentato attraverso la 



pianificazione dei turni di servizio, la rendicontazione oraria e la descrizione dei piani di attività di ogni 

figura professionale impiegata. 

 

Art. 6 – Controlli e verifiche 

 

1. Con periodicità verranno effettuati, da parte del personale dell’Azienda Sanitaria Territoriale di 

Macerata, dei sopralluoghi per il controllo del buon andamento della struttura, relativamente agli aspetti 

alberghieri, assistenziali e sanitari. 

2. Tali controlli prenderanno in considerazione anche le condizioni igienico-sanitarie della struttura e il 

rispetto della normativa in materia di sicurezza del lavoro. 

 

Art. 7 – Tariffe giornaliere 

 

1. La tariffa giornaliera di riferimento, individuata forfettariamente a € 58,00, comprende il rispetto dei 

requisiti minimi strutturali e organizzativi previsti dal regolamento 1/2004 e smi, dalla DGRM n. 

1011/13 e smi e dalla DGRM 1331/14. 

2. La quota giornaliera a carico del SSR è pari ad € 29,00. Le liquidazioni avverranno dietro la 

presentazione mensile della nota di addebito corredata dall’elenco degli ospiti con l’indicazione delle 

giornate di effettiva presenza di ciascuno e dall’elenco per qualifica del personale utilizzato per 

l’assistenza con le ore di servizio prestate giornalmente da ciascuno 

3. La quota giornaliera a carico dell’ospite è pari ad € 29,00  

 

Art. 8 – Funzionamento del Centro 

 

1. Il servizio viene erogato per almeno 5 giorni alla settimana e per un massimo di 240 giorni all’anno, 

dal lunedì al venerdì, esclusi i giorni festivi anche infrasettimanali. Il Centro potrà altresì ospitare gli 

utenti anche nella giornata del sabato purché la spesa rientri nel budget assegnato. 

2. Il calendario di chiusura delle attività è programmato dal Centro, dandone debita informativa 

all’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata. 

 

Art. 9 - Carta dei Servizi 

 

1. Il Centro Diurno adotta la Carta dei Servizi, concordando con il Direttore del Distretto le parti che 

hanno attinenza con le attività sanitarie, nel rispetto dei contenuti riportati nel Regolamento Regionale 8 

marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 



 

Art. 10 – Debito Informativo 

 

1. Il pagamento delle tariffe avverrà nei termini previsti dalla normativa vigente, a seguito di 

rendicontazione, da parte del Centro Diurno, delle effettive giornate di degenza degli ospiti. 

2. La rendicontazione dovrà essere presentata entro il 15° giorno del mese successivo a quello oggetto 

del pagamento. 

3. La firma della convenzione implica obbligatoriamente l’assolvimento del debito informativo,  

utilizzando l’applicativo predisposto a livello regionale: E-Grouper - Flusso Informativo Residenziale e 

Semiresidenziale Regione Marche. 

4. I pagamenti sono subordinati all’assolvimento del debito informativo. 

 

ART. 11 – Rendicontazione attività 

 

1. L’azienda Sanitaria Territoriale di Macerata provvederà a riconoscere al centro la tariffa giornaliera 

cosi come definita al punto 7 del presente accordo. 

2. Per l’anno 2023 il valore complessivo economico da riconoscere non potrà superare il budget 

stabilito all’art 8 e l’importo massimo della convenzione è pari ad € 104.400,00.  

 

Art. 12 – Privacy 

 

1. Le parti si impegnano ad osservare le disposizioni vigenti in materia di protezione dei dati personali 

(Regolamento Eu 2016/679 e Dlgs 196/2003 così come modificato dal Dlgs 101/2018). 

2. Le parti convengono che l’Azienda Sanitaria in qualità di titolare del trattamento dei dati personali dei 

pazienti provvederà con atto separato alla presente, alla nomina della Struttura a responsabile del 

trattamento dei dati così come previsto dall’art. 28 del regolamento UE 2016/679. 

3. La struttura garantisce, altresì, la compiuta osservanza di quanto disposto dalla Azienda Sanitaria 

Territoriale di Macerata nel regolamento privacy e 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 finalità di raccolta. 

4. La struttura assicura, in ogni caso, espressamente, che non effettuerà operazioni di comunicazione e 

diffusione dei dati personali sottoposti al trattamento verso soggetti terzi diversi dall’Ente committente, 

senza preventivo consenso dell’Ente stesso, laddove non rientrino tra quelle espressamente affidate al 

Laboratorio medesimo. 

5. L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, per il tramite del referente privacy e/o dei responsabili 



del trattamento, ha facoltà di richiedere alla struttura e verificare, in qualunque momento, lo stato di 

applicazione della normativa sulla privacy. 

 

Art. 13 – Durata dell’Accordo 

 

1. La presente convenzione ha efficacia dal 01/01/2023 al 31/12/2023. 

 

Art. 14 – Recesso 

 

1. Il recesso, possibile da entrambi le parti, è comunicato con un preavviso di 60 giorni da comunicare 

per iscritto. 

 

 

Letto, approvato e sottoscritto 

 

________________________, li ____________________ 

 

 

 Centro Diurno Alzheimer Il Direttore Generale 

 “FILO DI ARIANNA” Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata 

A.S.P. “CIVICA ASSISTENZA TOLENTINO” Dr. Marco Ricci 

 Dr. Giorgio Sbaraglia  

 



CONVENZIONE TRA AZIENDA SANITARIA TERRITORIALE DI MACERATA E CENTRO 

SEMIRESIDENZIALE ALZHEIMER VALIDA PER L’ANNO 2023 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

TRA 

 

L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, rappresentata dal dott. Marco Ricci quale Direttore 

Generale   

E 

 

Il Centro Diurno Alzheimer  “TEMPO ALLE FAMIGLIE” dell’Unione Montana “Marca di Camerino” 

sita in Camerino Via V. Varano n. 2 rappresentata dal dott. Alessandro Gentilucci in qualità di legale 

rappresentante 

 

PREMESSO che: 

 

- in esecuzione della Deliberazione n. 149/2014, la Giunta Regionale, con Deliberazione n. 986 del 

07.08.2014, ha definito una proposta di attivazione nel 2014 di nuovi posti di Semiresidenziale 

Alzheimer nella Regione Marche tra le varie aree di intervento; 

- con DGRM n. 1013 del 08/09/2014 – Allegato B  - è stata definita la proposta di ripartizione dei 

suddetti posti tra i Distretti Sanitari della regione Marche; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 25450 del 14/11/2014 ha trasmesso al Dirigente del 

Servizio Sanità della Regione Marche la documentazione inerente il piano complessivo che comprende 

anche l’allocazione dei posti di Semiresidenzialità con i relativi Piani Attuativi delle singole Aree Vaste; 

- il Direttore Generale dell’ASUR con nota prot. n. 26072 del 21/11/2014 ha comunicato al Direttore 

dell’Area Vasta 3 il benestare all’implementazione del Piano Attuativo della medesima Area Vasta, il 

quale prevedeva per il Centro Diurno Alzheimer presso la struttura denominata Centro Diurno 

Alzheimer  “TEMPO ALLE FAMIGLIE” dell’Unione Montana “Marca di Camerino” di Camerino 

l’attivazione di n. 10 posti di  (SRD) Semiresidenziale Alzheimer; 

- dal 2015 all’anno 2019 sono stati sottoscritti dall’ASUR Area Vasta n. 3 ed il legale rappresentante del 

Centro Diurno Alzheimer  “TEMPO ALLE FAMIGLIE” le convenzioni che hanno disciplinato il 

rapporto con il Centro Diurno Alzheimer della struttura per n. 10 ospiti; 

- per il 2020 e seguenti il legale rappresentante della struttura, considerato l’elevato numero delle 

persone che hanno nel tempo  frequentato il Centro, ha richiesto il convenzionamento di ulteriori 5 posti 

al fine di poter soddisfare le richieste di parte degli ospiti presenti nella lunga lista di attesa; 



- il direttore del distretto di Distretto di Camerino dott.. Alessandro Ranciaro ha espresso parere 

favorevole all’accoglimento della richiesta di convenzionamento di ulteriori 5 posti; 

- il rapporto ha avuto un decorso regolare sino al 11/03/2020 quando il centro è stato chiuso con 

ordinanza della Regione Marche n. 4 del 10/03/2020, causa emergenza COVID- 19; 

- in seguito all’ordinanza di cui al punto precedente, è stata adottata dalla Regione Marche la DGRM 

666 del 03/06/2020, la quale ha disciplinato il periodo di chiusura dei centri; 

- con Determina n. 600 del 18/05/2020 la Regione Marche ha dettato le indicazioni operative per la 

riapertura graduale dei centri semiresidenziali sanitari e socio sanitari alle quali il centro si è 

regolarmente attenuto; 

- con Determina del Direttore Generale ASUR n. 797 del 28/11/2022 vi è stata presa d’atto degli accordi 

sottoscritti tra l’Area Vasta 3 e i Centri Diurni Alzheimer per gli anni 2020, 2021 e 2022; 

- è inteso dalle parti sottoscrivere l’accordo anche per il 2023; 

 

TANTO PREMESSO SI  CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE 

 

Art. 1 - Area di intervento 

 

1. La presente convenzione disciplina il rapporto tra il Centro Diurno Alzheimer presso la struttura 

denominata ”TEMPO ALLE FAMIGLIE” di Camerino, e l’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata 

per la gestione delle attività di riabilitazione, riorientamento e tutela a favore di un massimo di n. 15 

pazienti adulti/anziani affetti da Alzheimer o altra demenza degenerativa primaria nello stadio 

intermedio, parzialmente non autosufficienti, che si trovano in una condizione di alto rischio di perdita 

dell’autonomia e che evidenziano bisogni non sufficientemente gestibili a domicilio, ma non ancora di 

entità tale da richiedere il ricovero a tempo pieno in casa protetta o in altra istituzione. 

2. Il Centro Diurno è una struttura semiresidenziale con elevato livello di integrazione socio-sanitaria, 

destinata ad accogliere anziani, parzialmente autosufficienti o non autosufficienti, con esiti di patologie 

fisiche, psichiche, sensoriali o miste.  

3. Il Centro Diurno rappresenta un nodo del network socio-sanitario della Regione Marche. 

 

Art. 2 – Obiettivi del Centro Diurno 

 

1. L’assistenza erogata è volta a: 

- contrastare il declino cognitivo e/o ridurre/contenere i disturbi del comportamento del malato; 

- mantenere le capacità funzionali residue, mantenere il più a lungo possibile le capacità sociali, 

funzionali,  motorie; 



- controllare/trattare la comorbilità; 

- consentire il mantenimento del soggetto a domicilio, evitare una precoce istituzionalizzazione; 

- monitorare i cambiamenti; 

- contenere lo stress dei familiari ed aiutare gli stessi a comprendere l’evoluzione della malattia e le   

modalità di approccio comportamentale corretto. 

 

Art. 3 - Modalità di accesso al Centro Diurno 

 

1. La frequenza degli assistiti nel Centro Diurno è autorizzata dietro valutazione e parere vincolante 

della Unità Valutativa  Integrata, alle quale compete esprimersi anche sulle dimissioni. 

2. L’UVI provvede, altresì, alla formulazione dei Piani di Assistenza Individualizzati (individuazione 

dei bisogni, definizione degli obiettivi, definizione delle azioni operative, monitoraggio del 

raggiungimento degli obiettivi) e ne controlla la loro corretta applicazione. 

3. In caso di assenza di posti disponibili nel Centro il cittadino verrà collocato in una lista d’attesa la cui 

trasparenza è garantita dal responsabile dell’UVI. 

4. Per ogni ospite deve essere aperta, al momento dell’ingresso, una cartella assistenziale integrata (medica, 

infermieristica, tutelare) la cui articolazione è concordata con il Direttore del Distretto. 

 

Art. 4 - Piano di Assistenza Individualizzato  

 

1. Il Centro Diurno sviluppa e applica, per ogni utente, il PAI predisposto dall’UVI, nelle modalità 

indicate dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 

 

Art. 5 - Standard assistenziali 

 

1. Il Centro Diurno deve essere in grado di garantire ai propri ospiti gli standard minimi assistenziali 

previsti dal Regolamento Regionale 8 marzo 2004, n. 1 e smi, dalla DGRM n. 1011/13 e smi e dalla 

DGRM n. 1331/14. 

2. Il Centro Diurno deve garantire ai propri ospiti i seguenti standard minimi assistenziali: assistenza 

globale (infermiere, OSS, animazione, terapista occupazionale, educatore, psicologo) almeno 90’ / die / 

paz., inteso come media;  

3. Il mix tipologico delle figure professionali e il relativo carico assistenziale è determinato dalla natura 

dei bisogni assistenziali dei singoli soggetti: all’interno dei 90’ di assistenza globale vanno comunque 

garantiti almeno: 5 min. di assistenza infermieristica al giorno pro capite, 30 min. al giorno di OSS pro 

capite e 15 min di animatore al giorno pro capite. 



4. Il rispetto degli standard assistenziali e infermieristici deve essere documentato attraverso la 

pianificazione dei turni di servizio, la rendicontazione oraria e la descrizione dei piani di attività di ogni 

figura professionale impiegata. 

 

Art. 6 – Controlli e verifiche 

 

1. Con periodicità verranno effettuati, da parte del personale dell’Azienda Sanitaria Territoriale di 

Macerata, dei sopralluoghi per il controllo del buon andamento della struttura, relativamente agli aspetti 

alberghieri, assistenziali e sanitari. 

2. Tali controlli prenderanno in considerazione anche le condizioni igienico-sanitarie della struttura e il 

rispetto della normativa in materia di sicurezza del lavoro. 

 

Art. 7 – Tariffe giornaliere 

 

1. La tariffa giornaliera di riferimento, individuata forfettariamente a € 58,00, comprende il rispetto dei 

requisiti minimi strutturali e organizzativi previsti dal regolamento 1/2004 e smi, dalla DGRM n. 

1011/13 e smi e dalla DGRM 1331/14. 

2. La quota giornaliera a carico del SSR è pari ad € 29,00. Le liquidazioni avverranno dietro la 

presentazione mensile della nota di addebito corredata dall’elenco degli ospiti con l’indicazione delle 

giornate di effettiva presenza di ciascuno e dall’elenco per qualifica del personale utilizzato per 

l’assistenza con le ore di servizio prestate giornalmente da ciascuno 

3. La quota giornaliera a carico dell’ospite è pari ad € 29,00  

 

Art. 8 – Funzionamento del Centro 

 

1. Il servizio viene erogato per almeno 5 giorni alla settimana e per un massimo di 240 giorni all’anno, 

dal lunedì al venerdì, esclusi i giorni festivi anche infrasettimanali. Il Centro potrà altresì ospitare gli 

utenti anche nella giornata del sabato purché la spesa rientri nel budget assegnato. 

2. Il calendario di chiusura delle attività è programmato dal Centro, dandone debita informativa 

all’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata. 

 

Art. 9 - Carta dei Servizi 

 

1. Il Centro Diurno adotta la Carta dei Servizi, concordando con il Direttore del Distretto le parti che 

hanno attinenza con le attività sanitarie, nel rispetto dei contenuti riportati nel Regolamento Regionale 8 



marzo 2004, n. 1, e sue successive modifiche ed integrazioni. 

 

Art. 10 – Debito Informativo 

 

1. Il pagamento delle tariffe avverrà nei termini previsti dalla normativa vigente, a seguito di 

rendicontazione, da parte del Centro Diurno, delle effettive giornate di degenza degli ospiti. 

2. La rendicontazione dovrà essere presentata entro il 15° giorno del mese successivo a quello oggetto 

del pagamento. 

3. La firma della convenzione implica obbligatoriamente l’assolvimento del debito informativo,  

utilizzando l’applicativo predisposto a livello regionale: E-Grouper - Flusso Informativo Residenziale e 

Semiresidenziale Regione Marche. 

4. I pagamenti sono subordinati all’assolvimento del debito informativo. 

 

ART. 11 – Rendicontazione attività 

 

1. L’azienda Sanitaria Territoriale di Macerata provvederà a riconoscere al centro la tariffa giornaliera 

così come definita al punto 7 del presente accordo. 

2. Per l’anno 2023 il valore complessivo economico da riconoscere non potrà superare il budget 

stabilito all’art 8 e l’importo massimo della convenzione è pari ad € 104.400,00.  

 

Art. 12 – Privacy 

 

1. Le parti si impegnano ad osservare le disposizioni vigenti in materia di protezione dei dati personali 

(Regolamento Eu 2016/679 e Dlgs 196/2003 così come modificato dal Dlgs 101/2018). 

2. Le parti convengono che l’Azienda Sanitaria in qualità di titolare del trattamento dei dati personali dei 

pazienti provvederà con atto separato alla presente, alla nomina della Struttura a responsabile del 

trattamento dei dati così come previsto dall’art. 28 del regolamento UE 2016/679. 

3. La struttura garantisce, altresì, la compiuta osservanza di quanto disposto dalla Azienda Sanitaria 

Territoriale di Macerata nel regolamento privacy e 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 finalità di raccolta. 

4. La struttura assicura, in ogni caso, espressamente, che non effettuerà operazioni di comunicazione e 

diffusione dei dati personali sottoposti al trattamento verso soggetti terzi diversi dall’Ente committente, 

senza preventivo consenso dell’Ente stesso, laddove non rientrino tra quelle espressamente affidate al 

Laboratorio medesimo. 



5. L’Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata, per il tramite del referente privacy e/o dei responsabili 

del trattamento, ha facoltà di richiedere alla struttura e verificare, in qualunque momento, lo stato di 

applicazione della normativa sulla privacy. 

 

Art. 13 – Durata dell’Accordo 

 

1. La presente convenzione ha efficacia dal 01/01/2023 al 31/12/2023. 

 

Art. 14 – Recesso 

 

1. Il recesso, possibile da entrambi le parti, è comunicato con un preavviso di 60 giorni da comunicare 

per iscritto. 

 

 

Letto, approvato e sottoscritto 

 

________________________, li ____________________ 

 

 

 Centro Diurno Alzheimer Il Direttore Generale 

 “TEMPO ALLE FAMIGLIE” Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata 

UNIONE MONTANA “MARCA DI CAMERINO” Dr. Marco Ricci 

 Dr. Alessandro Gentilucci  
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