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DETERMINA DEL DIRIGENTE DELLA
AREA VASTAN. 4 %
N. 305/AV4 DEL 06/05/2013 N

Oggetto: [Proseguimento progetto terapeutico dall’1/1/2013al 31/12/2 sig.M.M.
presso la Comunita Atena di Montecerigone]

AREA VASTAN. 4

IL DIRIGENTE DELLA @\®
O
N

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina; dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato; @ <

0
presente atto; Ox

VISTA I’attestazione del Dirigente / Responsabile della @ia / Bilancio in riferimento al bilancio annuale

di previsione;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto document is@o e che vengono condivisi, di adottare il

1. Di autorizzare la prosecuzione dl pr terapeutico dall’ 1/1/2013 al 31/12/2013 dell'assistito sig. M.M.
presso presso la Residenza Protett ita Alloggio ATENA di Montecerignone (PU)

2. Didare atto che le generali'aSS|stito M.M.di cui al punto che precede, sono riportate nella scheda
personale allegata rimessa "a g atti che per ragioni di riservatezza si sottrae alla pubblicazione

checostituisce parte integra ostanziale del presente atto;
3. Di corrispondere ufig @) giornaliera di € 100,00 —iva esente- per la quale quest’Area Vasta
corrisponde il 70 ta al 50% , pari ad € 70.00 tra il DSM ed il Distretto 2 la restante quota del
pite

30% viene vers
4. Diregistrare la spesaypari ad € 25.550,00 oggetto del presente provvedimento nel modo seguente:
o £ 12775 éonto al conto n.0505100105della contabilita generale sezionale dell'Area Vasta 4

500 conto al conto n.0505100107della contabilita generale sezionale dell'Area Vasta-
by Distretto 2

6. Di trasmettere copia del presente atto al Collegio Sindacale a norma dell'alt. 17 della LR. 26/96 e
s.m.i;

Impronta documento: 7CA914FD8DF2F72417C7131C3204AE4F4ABB0OSFOD
(Rif. documento cartaceo B3382413C7448D07723331FBCFD29BOEAFA5SBBSD, 23/01/1144DSM D L)
Impegno di spesa
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Per il parere infrascritto:
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(se necessario) @
O
PATRIMONIO: x

(Attestazione del Dirigente/Responsabile) @

La present mina consta din. 5 pagine di cuin. 0_pagine di allegati che formano parte integrante della stessa.

Impronta documento: 7CA914FD8DF2F72417C7131C3204AE4F4ABB0OSFOD

(Rif. documento cartaceo B3382413C7448D07723331FBCFD29BOEAFA5SBBSD, 23/01/1144DSM D L)

Impegno di spesa
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

(Dipartimento Salute Mentale )

o . Normativa di riferimento & &9

D.P.C.M. del 14/2/2001 " Atto di indirizzo e coordinamento in materia di presta i socio-sanitarie" D.G.R.M. n° 2569
del 13-10-1997 "Linee guida per I'assistenza integrata sociale e sanitaria iy soggetti malati mentali"

Con il presente atto si autorizza il proseguimento del p o terapeutico in struttura comunitaria
riabilitativa del Sig. M.M., le cui generalita, per motivi di privacy,si sottrae alla pubblicazione

L'equipe socio sanitaria del DSM che ha in carico I'assi \k,, tenuto opportuno proseguire, a decorrere
dall'1/01/2013 il percorso di riabilitazione presso munita Atena Via A. De Gasperi 10
Montecerignone — (PU) @
tt

M.M é stato inserito nella struttura nel 2010 poi i o0 & stato annualmente prorogato. Trattasi di
patologia a doppia diagnosi pertanto é stato c con il Distretto 2di suddividere la spesa al 50%
con il DSM

La suddetta Comunita Terapeutica accredita Decreto del Dirigente del Servizio Salute-Regione
ciewg
di-tr

O¢

Marche 112/S04,del 14/6/2°10 trattandosi azione di prestazioni socio sanitarie e di ricovero tali
postazioni non sono soggette agli obbl%% acciabilita giusta determina AVPC n° 4 del 7/7/2°11

punto 4.5-Servizi Sanitari- @

La retta giornaliera individuata d munita & pari a € 100.00 iva esente risulta congrua in quanto
richiesta risulta in linea con i ’Q, etriregionali. Come da normativa di riferimento la quota a carico
della Asur Area Vasta 4 & del 70% fari a € 70.00 giornaliere, la restante quota & versata dall’'ospite
Tanto sopra premesso, si riti@ accogliere il programma assistenziale individualizzato predisposto
dal DSM, conservato agli atti nseguentemente disporre la presa in carico del paziente presso la
fitd @ unita Atena Via A De Gasperi 10 Montecerignone —PU- con retta
giornaliera di € 70.00 a ».4\»0, dellASUR Area Vasta 4, suddivisa al 50% con il Distretto2

La somma complessiv € 25 600.00 trovera copertura nel budget provvisoriamente assegnato a quest’
Unita Operativa e sara\imputata al conto n. 0505100107 ed al conto 0505100105 della contabilita
generale sezion e-dellArea Vasta 4 " Acquisti di prestazioni di assistenza residenziale alle persone con

disabilita psichic

di determirc

=\

1. Di autorizzare la prosecuzione dl progetto terapeutico dall’1/1/2013 al 31/12/2013 dell'assistito sig. M.M.
presso la Residenza Protetta Comunita Alloggio ATENA di Montecerignone (PU)

Impronta documento: 7CA914FD8DF2F72417C7131C3204AE4F4ABB0OSFOD
(Rif. documento cartaceo B3382413C7448D07723331FBCFD29BOEAFASBBSD, 23/01/1144DSM D L)
Impegno di spesa
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2. Didare atto che le generalita dell'assistito M.M.di cui al punto che precede, sono ripo%la
scheda personale allegata rimessa agli atti che per ragioni di riservatezza si sottrae ubblicazione
che costituisce parte integrante e sostanziale del presente atto;

3. Di corrispondere una retta giornaliera di € 100,00 —iva esente- per la c@uest’mea
Vasta corrisponde il 70% pari ad € 70.00,ripartita al 50% tra il DSM ed i@ 2; la restante

quota del 30% viene versata dall’ospite \
4. Diregistrare la spesa, pari ad € 25.550,00 oggetto del presente provved el modo seguente:

e € 12775.00 conto al conto n.0505100105della contabilita gener. le dell'Area Vasta 4
"Budget DSM

e € 12775.00 conto al conto n.0505100107della contabilita generale ionale dell'Area Vasta-
Budget Distretto 2 o

5. Didare atto che la presente determina non € sottoposta a controllg, ai sensi dell'ari 4 della Legge
412/91 e dell'ari. 28 della LR 26/96 e smi;

6. Ditrasmettere copia del presente atto al Collegio Sir@la@@orma dell'alt. 17 della LR. 26/96 e

s.m.i; \x
I Rg del Procedimento

@ tt. Serafino Fedeli
&@

Q
O

UOC BILANCIO \;

Il sottoscritto e vista §%dichiarazione formulata dal Responsabile del Procedimento attesta che i
costi di cui al presentevatto rientrano nella disponibilita economica di cui ai conti n 05605100105 e
0505100107bud owvisorio 2013(autorizzazione n 59/24 — 29/5 )

Impronta documento: 7CA914FD8DF2F72417C7131C3204AE4F4ABB0OSFOD
(Rif. documento cartaceo B3382413C7448D07723331FBCFD29BOEAFASBBSD, 23/01/1144DSM D L)
Impegno di spesa
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- ALLEGATI -

Impronta documento: 7CA914FD8DF2F72417C7131C3204AE4F4ABB0OSFOD
(Rif. documento cartaceo B3382413C7448D07723331FBCFD29BOEAFA5SBBSD, 23/01/1144DSM D L)
Impegno di spesa



