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Azienda Sanitaria Locale Riéti

U.0.S.D. ATTIVITA’ AMMINISTRATIVE DECENTRATE

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
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Oggetto: liquidazione delle preétazioni in Residenze Sanitarie Assistite (RSA), ex art. 26 L. 833/78 e di
assistenza psichiatrica erogate da parte delle Strutture Private Accreditate Aziendali — mese di Giugno 2018.

Importo totale: € 847.574,02

Estensore :
. . . Al 'w &
Sig.ra Manuela Grassi , , Firma U fq% M ] CSSMV\

H Dirigente sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a seguito dell’istruttoria
effettuata, nella forma e nella sostanza & totalmente legittimo, ai sensi dell’art. 1 della L. n. 20/1994-
e ss.mm.ii., assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4 comma 2, L. 16572001,
nonché garantendo ’osservanza dei criteri di economicita, di efficacia, di pubblicita, di imparzialita |
¢ trasparenza di cui all’art. 1, comma 1, L. n. 241/1990 , come modificato dalla L. n. 15/2005. 11
dirigente attesta, altresi, che il presente provvedimento & coerente con gli obiettivi dell’ Azienda ed
assolutamente utile per il servizio pubblico ai sensi dell’art. 1, L. n. 20/1994 e ss.mm.ii. ;

Il Responsabile del procedimento

Data ) *@ ’ﬁ@‘fg

Rag. Edoardo Petrongari

11 Dirigente dell’U.0.S.D.:

Data j?‘i ;G‘ff f\%g

Dott. Luciano Quattrini Firma

f

11 Direttore della U.O.C. Economico Finanziaria con la sottoscrizione del presente atto attesta che lo stesso
'| non comporta scostamenti sfavorevoli rispetto.al budget economico.
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Lo
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bott ssa Barbara Proietti

Data__ A& \’@\ Iz Firma
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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE .
Visto I'art. 4, comma 2, del D. Lgs. 30 marzo 2001, n. 165 concernente le attribuzioni dei dlrlgen’u
nelle amministrazioni pubbliche;

Visto " Atto Aziendale approvato con DCA n.113 del 18/3/2015 pubblicato sul B.U.R.L. n. 33 S.0. '
n.1 del 23 aprile 2015 da cui si rileva I’organizzazione aziendale ed il funzionigramma;

Vista la deliberazione n. 7/DG del. del 12/12/2017 di attribuzione delle deleghe al Direttore
Amministrativo, al Direttore Sanitario ed ai dirigenti delle strutture aziendali in relazione agli
incarichi formalmente conferiti ed 1 conseguenti successivi atti di delega;

IL DIRIGENTE
DELLA U.0.S.D. ATTIVITA’ AMMINISTRATIVE DECENTRATE

PREMESSO che le Aziende Sanitarie Locali, per garantire 1’erogazione di prestazioni sanitarie nel
territorio di competenza, possono avvalersi di strutture private accediate le quali operano in regime di
coerenza con gli indirizzi della programmazione regionale e rispondono ai requisiti ulteriori, rispetto
a quelli richiesti ai fini dell'autorizzazione, individuati nel "Manuale dei requisiti per I'Autorizzazione
ed  Accreditamento  delle  Strutture  Sanitarie” di~ cui  alla DGR = n.1135/08;

RILEVATO che il D. Lgs. n. 502/92 - oltre al coneetto di accreditamento quale criterio su cui devono
essere fondati 1 nuovi rapporti con le strutture private erogatrici di prestazioni sanitarie per conto del
S.S.N. - ha introdotto .il sistema di pagamento a prestazione, prevedendo procedure di verifica e
revisione della qualita delle attivita svolte e delle prestazioni erogate; '

ACQUISITE le fatture relative alle prestazioni rese dagli erogatori privati accreditati  per il mese
di Giugno 2018;

PRECISATO che: : ,
o 1l tariffario delle prestazioni ¢ quello stabilito dai seguenti provvedimenti regionali:
* DGR n. 583 del 10/5/2002 che regola le prestazioni ““ ex art. 26” fornite dalle
strutture accreditate residenti sul territorio. ~
o DCA 60 /2016 che regola le prestazioni in RSA rese dalle strutture aziendali
‘ ~ accreditate
« 1 DCA 101 DEL 09/ 12/2010 per 1’ass1stenza psmhwtmca

per'l’attivit‘ﬁ di controllo si € proceduto come di seguito indicato: .

e Si ¢ accertato, a mezzo DURC in corso di validita, il regolare assolvimento degli obblighi di
natura contributiva, assicurativa e previdenziale in capo agli erogatori oggetto della presente
determina;

Relativamente ai controlli sanitari sulle prestazioni rese dalle RSA, in particolare per quelli di
carattere sanitario sono demandati all’UVM del Distretto 1 e alla UOS Autorizzazione Attivita
Riabilitativa Accreditata e RSA che ne hanno verificato la rispondenza del livello assistenziale
definito dall’'UVM per la patologia del paziente e il trattamento effettuato nonché la corrispondenza
del periodo di degenza autorizzato con quello effettivamente fruito dall’utente. Tale dichiarazioni di
conformitd,a firma della Responsabile alla UOS Autorizzazione Attivita Riabilitativa Accreditata e
RSA Dr.ssa Enrica Tommasi, sono state ricevute e restano conservate agli atti di questa UOSD ;
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Sulle strutture erogatrici di Assistenza Territoriale, |’ ufﬁcm si ¢ avvalso: delle verifiche
di natura prettamente sanitaria demandate alla Struttura Verifica Sanitaria Attivitd
Riabilitative Accreditate — Distretto 1 e all’Unita Clinica di Valutazione Aziendale si ¢
provveduto, inoltre si ¢ a confrontare la corrispondenza delle autorizzazioni rilasciate

- dall’UCVA con le prestazioni fatturate dalle strutture ex art. 26;

Per Passistenza psichiatrica érogz{ta dalla struttura “ Villa Belvedere”:

> e

i controlli sanitari sono demandati al DSM che ne ha verificato la rlspondenza del livello
assistenziale definito dall’'UVM per la patologia del paziente e il trattamento effettuato,
nonché la corrispondenza del periodo di degenza autorizzato con quello effettlvamente fruito
“dal paziente;

tali dichiarazioni di conformit, a firma del D1retto1e del DSM Dr.ssa Gabriella Noblh sono
state inviate e acqulslte agli atti di questa UOSD ;

relativamente ai pazienti provenienti da altre A21ende Sanitarie Regionali ¢ stato ‘verificato
che il setting assistenziale erogato & corrispondente a quello previsto;

non sono giunte, ad oggi, segnalazioni di irregolaritd da parte dalle strutture a21endah
temtonalmente ‘competenti in base al luogo d1 residenza degli assistiti;

necessario procedere, V1st0 che risultano compatibili con il budget assegnato con

~ Deliberazione n.122 del 31/01/2018 “Adempimeénti DCA Regione Lazio n. U000411 del
13/09/2017, alla liquidazione degli importi fatturati come di seguito indicato :

L]

RSA Residenza Montebuono:

si dispone la liquidazione degli importi fatturati entro il budget mensile relativamente
all’assistenza erogata ai pazienti ospitati nei n. 60 post1 letto per Mantemmento Alto e Basso;

, o Importo , :
Rsa Residenza Montebuono ~ i n. fattura data fattura Importo da liquidare
Pazienti in Manteriménto alto e basso 25 PA ; 30/06/201‘8 €82.386,00 ‘ A € 82.386,00
Totale da liguidare €82.386,00

“RSA SantaRufina: :
si dispone la hquldazmne degh importi- fatturatl relativamente ai 38 Post1 Letto per

‘Mantenimento alto, per i 20 Posti Letto in estensivo per disturbi cogmtwo Comportamentali Gravi

nonché la liquidazione dell’nnporto fatturato ne1 17 post1 letto accreditati in via straordmama al sensi
del DCA UOO252/2016 e ss.mm.ii.; :

Totale da liquidare

RSA SANTA RUFINA - Soratte Due eSrL | S “Importo Importo da_
n. fattura | . data : fattura liquidare
Pazienti in Estensivo per disturbi coonmvo ‘ : : : ' S ; :
Comportamentali Gravi . - : 81/PA 30/06/2018 €91.341,00 €91.341,00
| Pazienti in Mantenimento Alto 82/PA 30/06/2018 € 66.244,80 € 66;244,80'
Terremotati ex DCA 252/2016 ¢ ss.mmii. 83/PA 30/06/2018 € 1.776,00 €1.776,00 |

~ €,159.361,80
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e RSA San Raffacle Borbona

- si dispone la liquidazione degli importi fatturati

RSA San Raffaele Borbona

data’

importo

“n. fattura Importo da liquidare
| GIUGNO - Pazienti in Mantenimento Alto e ‘ i : : \
Basso (ordinari) 000088/ABO 30/06/2018 | €53.374,40 €53.374,40
GIUGNO Terremotati ex DCA 252/2016 € ss.mm.ii. ‘ s :
- 1{M.A. ¢ M.B. entro pp.ll. ordinari) . 000089/ABO 30/06/2018 | € 35.119,60 €35:119,60 |
| TOTALE DA LIQUIDARE € 88.494,00

rRSA, Residenza Cirene -Long Care Clinic CIRENE S.r.1

I’importo fatturato nel

mese di

Giugno ‘2018 di € 196.80, viene decurtato in quanto,
- Iautorizzazione al ricovero per il paziente CM.A., & stata rilasciata in data 02/07/2018 e quindi

non fatturabile per il mese di Giugno, come da nota della Dr.ssa Tommasi, pertanto la fattura di
~cui sopra viene bloccata per 1’1mp01t0 di€ 196 80 ( codice di blocco C6IN ATTESA NOTA DI

,CREDITO)
RSA Residenza Cirene —
Long Care Clinic CIRENE S.r.l. , Importo Decurtazioni Importo da
' ' . n. fattura data fattura -~ ‘liquidare
Pazienti in Mantenimento basso 6B 30/06/2018 €19.581 60 € 196,80 €193 84,80
Totale da liquidare

> per la Riabilitazione ex art. 26 L. 833/1978 ¢ necessario procedere visto che

€19.384,80

risultano

compatibili con il budget assegnato con Deliberazione n. 122 del 31/01/2018 “Adempimenti DCA
Regione Lazio n. U000411 del 13/09/2017” si p1ocede alla liquidazione degh importi fatturati di

seguito mchcau

trogatore N. fattura Data fattura “1mporto fatture Importo da liquidare |

RIA H RlABlLITAZlONE o : :
S.R.L. 35 13/07/2018 €121.647,79 €121.647,79
MONDO RIABILITAZIONE , , ‘ S & ’
SRL ' 6/CR-2018 30/06/2018 €204.802,64 €204.802,64
MONDO RIABILITAZIONE " : ' :
SRL 5/RR-2018 30/06/2018 € 103.126,99 €103.126,99
TOTALE MONDO €307.929,63
RIABILITAZIONE SRL

€ 429.577,42

TOTALE Riabilitazione ex art. 26 L. 833/1978
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Assistenza Psichiatrica “Villa Belvedere”

e VISTO Il D.C.A. n. 94 del 21/03/2018 * Struttura residenziale psichiatrica denominata Villa
Belvedere, sita nel comune di Torricella in Sabina (RI), Via Salaria km 67,00, gestita dalla
societa Villa Belvedere s.r.l. ( P IVA 11194461007). Conclusione del procedimento avviato con
nota prot. n. 585701 del 17/11/2017. Contestuale rilascio dell’accreditamento definitivo, a
seguito di verifica positiva dell’ accreditamento rﬂasmata ai sensi dell’art. 8 — quater, comma 7, D.

- Lgs 502/92 ¢ s.m.i. e modifica, a segulto della Varlazmne del Responsabile sanitario, del DCA
129/2016”

e VISTA la Deliberazione n. 359 del 27/04/2018 avente per oggetto “Adempimenti DCA 411/2017

— integrazione deliberazione n. 122/2017 — Assegnazione budget assistenza ps1ch1atrlca biennio -
2017/2018

e La Circolare regionale prot.U512267 del 13\10\2016 che pone in capo alle ASL di residenza delle
strutture 1’obbligo di liquidazione degli importi relativi ai pa21ent1 ucovera‘u in strutture
pswhlamche provement1 da altre aziende regionali;

SI PROCEDE:

> alla liquidazione dell’ importo di seguito indicato, visto che risulta compatlbﬂe con il budget
assegnato con la Deliberazione n. 359 del 27/04/2018

: e : : Importo da

Struttura resid.le psichiatrica “Villa Belvedere” | n. fattura| data | Importo fattura | liquidare .
|GIUGNO 2018 ; 6 130/06/2018]  €68.370,00| €68.370,00
“Totale da hQuldal:e ' N : € 68.370,00

- per quanto in premessa, la somma complesswa che si hqulda con il presente provvedimento
risulta pari ad € 847.574,02 :

- le somme che si liquidano con il presente p1ovvednnento trovano caplenza all’interno
dell’assegnazione settoriale di budget effettuata con Deliberazioni n. 581/CS del 31/10/2017,
Deliberazione n. 359 del 27/04/2018 e con Deliberazione n.122 del 31/01/2018

>

DATO ATTOche la préposta & coerente con il vigente kkPiano Triennale Aziendale della
* Prevenzione della Corruzione e del Programma Triennale per la Trasparenza e I’Integrita;

DETERMINA

1. DI LIQUIDARE le prestazioni rese dagli erogatori privati accreditati per il mese di Giugno
2018 per un importo complessivo di € € 847.574,02 per quanto espresso nell’lstluttona del
: 2 presente provvedimento e distinte come di seguito elencate:
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Eregatore ' Importo fatturato | Importo da liquidare
RIA H RIABILITAZIONE S.R.L. :
€121.647,79 €121.647,79
MONDO RIABILITAZIONE SRL
€ 307.929,63 € 307.929,63
RSA San Raffaele Borbona )
3 € 88.494,00 . € 88.494,00
RSA SANTA RUFINA - Soratte Due S.r.L
‘ ' ' € 159.361,80 € 159.361,80
Rsa Residenza Montebuono . i
. €82.386,00 € 82.386,00
RSA Residenza Cirene - Long Care Clinic CIRENE S.r.lL '
€19.581,60 €19.384,80
Struttura res. psichiatrica “Villa Belvedere : € 68.370.00 € 68.370.00
TOTALE DA LIQUIDARE € 847.770,82 €847.574,02

> Di bloccare per I’importo die 196,80 ( codice di blocco C 6 IN ATTESA NOTA DI
CREDITO) la fattura 6b del 30/06/18 della RSA Residenza Cirene - Long Care Clinic CIRENE Sr.l;

2. DI STABILIRE che le somme che si liquidano con il presente provvedimento, trovano
capienza all’interno dell’assegnazione settoriale di budget effettuata con delibere n.. 581/CS
del 31/10/2017, Deliberazione n. 359 del 27/04/2018 e con Dehbelazzone n.122 del 31/01/2018
sono da imputare ai seguenti conti di costo:

> conto 502011204: “Assistenza geriatrica da privato intraregionale” —RSA — € 349.626,6 del
bilancio d’esercizio Anno 2018; ,

> conto 502010404: “Servizi sanitari per assistenza riabilitativa da privato — ex. art.26
(intraregionale) € 429.577,42 del bilancio d’esercizio Anno 2018;

> conto 502010804: “Servizi sanitari per assistenza psichiatrica da privati (intraregionale)”
€ 68.370,00 del bilancio d’esercizio Anno 2018; .

3. DI DICHIARARE il presente provvedimento imniediatamente esecutivo non essendo
sottoposto al controllo regionale, ai sensi del combinato disposto dell’art. 30 della L.R. n.

18/94 e successive modificazioni ed integrazioni e degli artt. 21 e 22 della L.R. n. 45/96;

4. DI DISPORRE [linvio del presente atto alla U.0.C. Economico Finanziaria per i
provvedimenti di competenza

5. DI DISPORRE che il presente atto venga pubblicato nell’albo pretorio on-line aziendale ai
sensi dell’art. 32, comma 1, della legge 18.09.2009, n. 69 e del D.Lgs 14.03.2013 n. 33

in oggetto D per esteso [Z

11 Dirigente della U.0.S.D. Attlvna Agnministrative Decentrate
Dot ‘s xo Qu trini




VERIFICATA DAL DIRETTORE AMMINISTRATIVO O DAL DIRETTORE SANITARIO:

D Il Direttore Amministrativo: Drott'.ssa Anna Petti

D 11 Direttore Sanitario .: Dr Vincenzo Rea

i

. e e . S0 oiun YA
La presente Determinazione ¢ inviata al Collegio Sindacale in data @ég LUl G

La presente Determinazione € esecutiva ai sensi di legge ? JoLul, dUUE

La presente Determinazione viene pubblicata all’albo pretorio on-line aziendale ai sensi dell’art. 32, -

comma 1, della legge 18.09.2009, n. 69 e del D. Lgs 14.03.2013 n. 33 in data “? g H‘f” i |

- \m
n oggetto D per esteso ﬂ

IL FUNZIONARIO
; ~
\ j 4‘!




