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DETERMINA DEL DIRETTORE GENERALE
ASUR
N. DEL

Oggetto: DGRM 1539/2019 - Approvazione del Piano di convenzionamento sulla
residenzialita e semi residenzialita territoriale correlato alle strutture extraospedaliere
— Anno 2020

IL DIRETTORE GENERALE
ASUR

VISTO it documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di provvedere a
quanto in oggetto specilicato;

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

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

o

-DETERMINA-

di approvare il Piano di convenzionamento sulla residenzialitd e semiresidenzialith territoriale correlato alle
strutture extraospedaliere - Anno 2020 - contenente l'elenco analitico delle strutture da convenzionare,
comprensivo del numero massimo dei posti attribuiti a ciascuna struttura e del valore massimo della quota
sanitaria, che allegato al presente atto ne & parte integrante e sostanziale;

di stabilire che i Direttori di Area Vasta provvedano a trasmettere la proposta di determina al Direttore
Generale dell’ASUR per il recepimento delle convenzioni con le strutture residenziali semiresidenziali che
insistono nella medesima Area Vasta nel rispetto del Piano di convenzionamento, di cui al punto 1 del
presente atto;

di delegare i Direttori di Area Vasta alla sottoscrizione delle convenzioni con le strutture inserite nel Piano di
convenzionamento, successivamente all'approvazione delle stesse con determina del Direttore Generale
dell’ASUR;

di trasmettere il presente atto:

- al Dirigente del Servizio Sanita - Regione Marche;

— al Dirigente del Servizio Politiche Sociali - Regione Marche;

al Direttore dell’ Agenzia Sanitaria Regionale;

ai Direttori di Area Vasta per i provvedimenti di competenza;

al Direttori di Distretto per i provvedimenti di competenza;

ai Direttori Amministrativi del territorio delle Aree Vaste per i provvedimenti di competenza;

di dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo a norma dell’art.28, comma 6, della L.R. 26/96 e
S.m.i.
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IL DIRETTORE AM IYO
(Dott. Pierlgii &

IL DIRETTORE GENERALE
(Dr.ss Ntlia > rii)

AREA DIPARTIMENTALE CONTROLLO DI GESTIONE:

Sulla base di quanto dichiarato dal Dirigente deil’Area Sanitaria e Socio Sanitaria, cui & attribuita la responsabilitd del
procedimento, si prende atto della natura programmatoria del presente alto ¢ si rinvia ai successivi atti di convenzionamento
delle singole Aree Vaste per la dichiarazione di compatibilitd rispetto al Budget provvisoriamente assegnato con DGR n.

1674/2019.

I1 Direttore dell’ Area Dipartimentale

(Dotiésa Sonia—PiercW
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

AREA SANITARIA E SOCIO - SANITARIA

Normativa di riferimento

D.Lgs. n. 502 del 30.12.1992 e ss.mm.ii. "Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma deil’art. 1
della legge 23 ottobre 1992 n. 421"

L.R. n. 20 del 16.3.2000 "Disciplina in materia di autorizzazione alla realizzazione e all'esercizio,
accreditamento istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e socio-sanitarie pubbliche e
private e ss.nmm.ii";

D.G.R. n. 1011 del 09.07.2013 "Definizione degli standard assistenziali e dei criteri di rilevazione dei
costi gestionali della residenzialita e semi residenzialita delle aree sanitaria extraospedaliera e socio-
sanitaria nei settori anziani non awtosufficienti, disabili e salute mentale”;

D.G.R. n. 1195 del 02.08.2013 "Determinazione delle quote di compartecipazione a carico dell'utente in
conformita 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”;

D.G.R. n.1331 del 25.11.20 14 "Accordo tariffe assistenza residenziale e semiresidenziale tra Regione
Marche ed Enti Gestori - Modifica della DGR 1011/2013";

D.G.R. n. 289 dello 09.04.2015 "Piano Regionale Socio Sanitario 2010 -2014 -Fabbisogno delle strutture
residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria extraospedaliera, socio-sanitaria e sociale™;

D.G.R. n.139 del 22.02.2016 "Adeguamento delle Case della Salute tipo C, ridefinite Ospedali di

Comunita, in coerenza con gli standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi assistenza
ospedaliera di cui al DM 70/2015. Revisione della DGR 735/2013 ¢ DGR 920/2013 ¢ DGR 1476/2013";

Legge regionale n. 21 del 30.09.2016 "Aurorizzazioni e 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 ¢ privati;

D.P.C.M. 12.01.2017 "Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di assistenza, di cui all'articolo
1, comma 1, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502". (GU n.65 del 18/3/2017. Suppl. Ordinario
n. 13);

D.G.R. n. 1105 del 25.09.2017 "Piano Regionale Socio Sanitario 2010-2014 -DGR 289/15 -Revisione del
Jabbisogno delle strutture residenziali ¢ semiresidenziali delle aree: sanitaria extra-ospedaliera, socio-
sanitaria e sociale”;

Regolamento Regionale n.1 del | febbraio 2018 "Definizione delle tipologie delle strutture e dei servizi
sanitari, sociosanitari e sociali pubblici e privati ai sensi dell'art 7 do. 3 della legge regionale 21/2016
"Autorizzazioni e accreditamento istituzionale delle strutture e dei servizi sanitari, socio-sanitari e sociafi

Impromia documento: 765 1BCSGAEBISCIBBFISTCORBB2T7157AF6IDIFEGS, 21402 del 12/0372020 ASURDG _D(_L)



ﬂ'ﬁ ".'l ‘f Fa.rai | r? Numero /1(;.7_ Pag.

Lo

&S marche Data

£ el e et

n § uAr 2120

pubblici e privati e disciplina degli accordi contrattuali delle strutture e dei servizi sanitari, socio-sanitari
e sociali pubblici e privati"”;

DGRM 1115 del 06/08/2018 “Servizi integrati delle aree: sanitaria extraospedaliera, sociosanitaria,
sociale: istituzione di tavolo permanente di consultazione con Enti gestori; cronoprogramma interventi;
prime disposizioni operative”

- D.G.R. n. 128 del 13.02.2019 "Avvio delle progettualita "prioritarie” di cui al punto 4, lettera c), quarto
linea/capoverso della DGR 1105/17 "Piano Regionale Socio Sanitario 2010-2014 -DGR 28915 -
Revisione del fabbisogno delle strutture residenziali e semiresidenziali delle aree: sanitaria
extraospedaliera, socio-sanitaria e sociale";

- D.G.R. n. 875 del 22.07.2019 "DGR 12872019 -~ “Presentazione progentualita prioritarie scadenza
31/03/2019: adempimenti connessi”;

D.G.R. 1539 del 6/12/2019 “Residenzialita e Semiresidenzialita territoriale. Sviluppo operativo
regionale di integrazione dell'attuale offerta”.

Motivazione

Con la DGRM 1539 del 6/12/2019, che si intende integralmente richiamata, avente ad oggetto “Residenzialita e
Semiresidenzialitd territoriale - Sviluppo operativo regionale di integrazione dell'attuale offerta”, la Giunta
Regionaie ha stabilito:

I. di approvare le seguenti linee direttive nei confronti dell’ASUR per la redazione del nuovo piano di
convenzionamento sulla residenzialith e semi residenzialita territoriale correlato alle strutture extraospedaliere
convenzionabili concernenti:

v Individuazione della data del 30 novembre 2019 come baseline per la verifica dell’iter amministrativo
riguardante la convenzionabilita delle strutture residenziali e semiresidenziali sanitarie e socio-sanitarie
extraospedaliere;

v" Prioritd di convenzionabilita alle strutture che hanno beneficiato per la loro realizzazione di fondi pubblici
0 comunitari;

v applicazione dei criteri di cui alla DGR 1115/2018 per le strutture codificate come R 3.1. e R 3.2,

Inoltre la Giunta Regionale, per dare attuazione a quanto disposto, ha previsto un impegno economico per {"anno
2020 pari ad €4.562.394,15.

Atteso cid, per quanto convenuto in sede di Collegio di Direzione riunitosi nelle date del 15 gennaio 2020 e del 22
gennaio 2020, e come successimene disposto con nota del Direttore Generale prot n. 2983 del 29/01/2020, al fine
di permettere alle Aree Vaste di effettuare una specifica programmazione territoriale, attraverso la
predisposizione dei Piani di convenzionamento di A.V., la somma prevista & stata ripartita attraverso il calcolo
della quota capitaria per la proporzione del 40% e della quota derivante dal calcolo dell’indice di dotazione per la
proporzione del 60%, valorizzando cosi il percorso di riequilibrio territoriale. Le risorse assegnate ad ogni Area
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Vasta per procedere alla prima impostazione del Piano di convenzionamento delle strutture residenziali e
semiresidenziali territoriali sono riportate nella tabella che segue:

QUOTE DI RIPARTO CALCOLATE PER LA PRIMA IMPOSTAZIONE DEI PIAN! DI A.V,

Area Vasta | Popolazione 40% | Indice di dotazione 60% | Valore della quota sanitaria
1 385.744,59 429.764,64 815,509,22

2 594.969,55 502.206,04 1.097.175,59

3 374.406,07 526.871,93 901.278,00

4 213.777,34 597.150,38 810.927,72

5 256.060,11 681.443,50 937.503,61
ASUR 1.824.957,66 2.737.436,49 4.562.394,15

Inoltre per effetto delle disposizioni regionali & stata data indicazione di inserire nel Piano di convenzionamento
di A.V. in via prioritaria le strutture gia in possesso, alla data 30 novembre 2019, dei requisiti di accreditamento
{ove il titolo sia necessario per il convenzionamento) e che hanno beneficiato per la loro realizzazione di fondi
pubblici o comunitari. E’ stato altresi specificato che per le Residenze Protette (R3.1 e R3.2) non pud essere
applicata la DGRM n. 1672/2019, ma rimangono validi i criteri di cui alla DGR 1115/2018 definiti negli allegati
DedE.

Pertanto sono state comunicate ai Direttori di Area Vasta le indicazioni operative per I'impostazione del Piani di
A.V. ed & stata effettuata la seguente procedura per la predisposizione del Piano di convenzionamento sulla
residenzialitd e semi residenzialitd territoriale, costituito dall’elenco analitico di tutte le strutture con i relativi
posti letto convenzionati, comprensivo dell’importo economico attribuito a ciascuna struttura:

I. invio da parte dell’ASUR a tutte le Aree Vaste della scheda per la prima impostazione del Piano di
convenzionamento di A.V. comprendente I'anagrafica delle strutture individuate, la dotazione dei posti letto
incrementali, il calcolo della quota sanitaria e la descrizione complessiva dell’intervento in base alle
disposizioni di cui alla DGRM 1539 del 6/12/2019;

b

trasmissione da parte delle Aree Vaste, delle schede per la prima impostazione del Piano di
convenzionamento di A.V. debitamente compilate in formato cartaceo ed elettronico, contenenti:

-1"elenco delle strutture da convenzionare con il codice ORPS univoco;
—la dotazione dei posti letto incrementali da convenzionare;
—il calcolo del valore addizionale della quota sanitaria;

~utilizzazione della quota di riparto e fondi residui.

3. Valutazione da parte dell’Area sanitaria ¢ Socio - Sanitaria dell’impatto economico comprendente eventuali
fondi residui, ricalcolo delle nuove quote di riparto e comunicazione delle stesse ai Direttori di Area Vasta.
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Conclusa la prima fase sostanziata nei punti 1), 2), e 3) del procedimento e a seguito alla riunione del Collegio di
Direzione ASUR tenutosi in data 26/02/2020, rilevati i fondi residui derivanti dali’applicazione della DGRM
1539/2019, sono state ricalcolate le seguenti quote di riparto:

QUOTE DI RIPARTO DEFINITIVE ASSEGNATE PER 1 PIANI DI A.V.
Area Vasta Valore della quota sanitaria

1 719.568,43

2 1.086.018,83

3 903.396,90

4 796.862,52

5 1.056.547,47

ASUR 4.562.394,15

Atteso cid & stato dato mandato alle Aree Vaste di trasmettere il Piano di convenzionamento definitivo di A.V.,
contenente:

~I'elenco delle strutture da convenzionare con il codice ORPS univoco;
~la dotazione dei posti letto aggiuntivi o in trasformazione da convenzionare;
~il calcolo del valore incrementale della quota sanitaria;

—la documentazione comprovante la rispondenza ai criteri previsti dalla DGRM 1539/2019 (titolo di
accreditamento, ove necessario per il convenzionamento, acquisito entro la data del 30/11/2019 e
attestazione riguardante I’utilizzazione di fondi pubblici o comunitari per la realizzazione).

I Direttori di Area Vasta hanno trasmesso, con le seguenti note sottoscritte che rimangono agli atti del
Responsabile del Procedimento, i Piani di convenzionamento definitivi di A. V. contenenti la descrizione
complessiva dell’intervento in base alle disposizioni di cui alla DGRM 1539/2019, I'elenco delle strutture da
convenzionare con il codice ORPS univoco, la dotazione dei posti letto aggiuntivi o in trasformazione da ed il
calcolo del valore incrementale della quota sanitaria:

- Direttore dell’ Area Vasta I con nota prot. n. 21442|10/03/2020|]ASURAV I|PROAV I/P;
—Direttore dell’ Area Vasta 2 con nota prot. n. 19239]03/03/2020|ASURAV2|AFFGEN|P;
~Direttore dell’ Area Vasta 3 con nota prot. n. 26242[06/03/2020|/ASURAV3|MCDATERR|P;
~Direttore dell’ Area Vasta 4 con nota. n. 11984| 03/03/2020|ASURAV4|FMDIR|P;

—Direttore dell’ Area Vasta 5 con nota prot. n. 1829|06/03/2020|/ASURAVS5|S.A.G.C.|P

DGRM 1539/2019 — PIANO DI CONVENZIONAMENTO - QUADRO GENERALE DELL'INTERVENTQ

IMPLEMENTAZIONE DEI POST! LETTO E VALORE DELLA QUOTA SANITARIA
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Area Vasta n. posti letto aggiuntivi - P A quota
trasformazione o
sanitaria
1 33 29 719.568,43
2 41 20 1.086.018,83
3 25 121 903.396,90
4 54 0 796.862,52
5 31 0 1.056.547,47
ASUR 184 170 4.562.394,15

In ultimo, si dichiara che, avendo il Piano di Convenzionamento un carattere programmatorio, dal presente atto
non derivano oneri di spesa, gli stessi saranno assunti dalle Aree Vaste all’atto della predisposizione delle
determina di approvazione e recepimento delle convenzioni con le Residenze protette per anziani, tenuto conto
della compatibilith economica con le risorse provvisoriamente assegnate con DGR n. 1674/2019 e con gli atti
successivi inerenti il budget 2020 nonché delle giornate di degenza effettivamente utilizzate nell’anno in corso e

verificato che la quota sanitaria non sia stata posta a carico del cittadino.

Stante quanto sopra esposto si propone al Direttore Generale I’adozione della seguente determina:

di approvare il Piano di convenzionamento sulla residenzialitd e semiresidenzialita territoriale correlato alle
strutture extraospedaliere - Anno 2020 - contenente I’elenco analitico delle strutture da convenzionare,
comprensivo del numero massimo dei posti attribuiti a ciascuna struttura e del valore massimo della quota
sanitaria, che allegato al presente atto ne & parte integrante e sostanziale;

di stabilire che i Direttori di Area Vasta provvedano a trasmettere la proposta di determina al Direttore
Generale dell’ASUR per il recepimento delle convenzioni con le strutture residenziali semiresidenziali che
insistono nella medesima Area Vasta nel rispetto del Piano di convenzionamento, di cui al punto 1 del
presente atto;

di delegare i Direttori di Area Vasta alla sottoscrizione delle convenzioni con le strutture inserite nel Piano di
convenzionamento, successivamente all’approvazione delle stesse con determina del Direttore Generale

dell’ASUR;

di trasmettere il presente atto:

- al Dirigente del Servizio Sanita - Regione Marche;

— al Dirigente del Servizio Politiche Sociali - Regione Marche;

al Direttore dell’ Agenzia Sanitaria Regionale;

— ai Direttori di Area Vasta per i provvedimenti di competenza;

al Direttori di Distretto per i provvedimenti di competenza;

ai Direttori Amministrativi del territorio delle Aree Vaste per i provvedimenti di competenza;

t

di dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo a norma dell’art.28, comma 6, della L.R. 26/96 e
S.m.i.
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6. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 ¢ s.m.i.

Il Dirigente
Respo /Zl\_bile del Procedinlento
(Dotf. zareno Firmani)

L

- ALLEGATI -

Allegato A - Piano di convenzionamento sulla residenzialita e semi residenzialith territoriale correlato alle
strutture extraospedaliere - Anno 2020
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