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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 4 %
N. 310/AV4 DEL 06/05/2013 N

sig.ra P.M. presso il Gruppo Appartamento “La Rondine “ gestione S.R(R lL.a Rugiada
Coop. Sociale Nuova Ricerca di Magliano di Tenna ]

IL DIRETTORE DELLA @\

Oggetto: [ Autorizzazione progetto terapeutico dal 1/1/2013al 31/1 2/2@ assistita

AREA VASTAN. 4

- O%ﬁ

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

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto docume O@o e che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;

VISTA I’attestazione del Dirigente / Responsabile della-Ragioneria / Bilancio in riferimento al bilancio annuale
di previsione; o @
. [@%R MINA-

1. Di autorizzare il progetto terapeutico /2013 al 31/12/2013 dell'assistita sig. P.M presso il Gruppo
appartamento “La Rondine “gestito Comunita S.R.R la Rugiada Coop sociale Nuova ricerca con
n

sede legale a Magliano di Tenna Via& po 9 corrispondendo una retta giornaliera di € 90.00+iva 4%

'@ell'assistito P.M..di cui al punto che precede, sono riportate nella

scheda personale allegata rimessa>agli atti che per ragioni di riservatezza si sottrae alla pubblicazione che
costituisce parte integrante e ziale del presente atto;

3. Di registrare la spesa 34200.00 oggetto del presente provvedimento ,al conto n.0505100105della
contabilita general iongle dell'Area Vasta 4 Acquisti di prestazioni di assistenza residenziale alle persone
con disabilita psichi

2. Di dare atto che le genera

4. Di dare atto che\lalpresente determina non & sottoposta a controllo, ai sensi dell'ari 4 della Legge

ella LR 26/96 e smi;

& Di trasme copia del presente atto al Collegio Sindacale a norma dell'alt. 17 della LR. 26/96 e

11 Direttore del Dipartimento
Dr Andrea Martini

Impronta documento: 7AA60E072B642FC88EBDS50F13EOED1A448B208206
(Rif. documento cartaceo 360439E0A3F8575BC322DE56F127D69AB3689B06, 15/01/1144DSM D L)
Impegno di spesa
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Per il parere infrascritto:

RAGIONERIA E BILANCIO: o

(Attestazione del Dirigente/Responsabile)

(se necessario)

PATRIMONIO: @
o . e

(Attestazione del Dirigente/Responsabile) &\

% Il Dirigente/Responsabile

Pag.

La presente determina consta din. 5 pagine di cuin. _0_pagine di allegati che formano parte integrante della stessa.
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

(Dipartimento salute mentale )

Normativa di riferimento

- D.P.C.M. 14/02/2001 "Atto di indirizzo e coordinamento in materia di zioni socio-sanitarie"
- D.P.C.M. 29/11/2001 "Definizione dei livelli di assistenza"
DGRM 2369/1997 @ <
Motivazione @

&
Con il presente atto si autorizza il progetto terapeutico in ra comunitaria riabilitativa del Sig. P.M.., le
cui generalita, per motivi di privacy, si sottrae alla pubblicaziore.
L'equipe socio sanitaria del DSM che ha in carico I'assistito ha ritenuto opportuno proseguire un percorso
di riabilitazione presso il Gruppo Appartamento ndine gestito dalla la S.R.R la Rugiada Coop
sociale Nuova ricerca con sede legale a Maglia na Via san Filippo 9,. percorso terapeutico iniziato

nel marzo 2012 &

La suddetta Comunita Terapeutica & accr come da Decreto del Dirigente del Servizio salute
Regione Marche n 53/sal del 29/12/201 entfe il gruppo Appartamento” La Rondine” € autorizzato
all'esercizio dell'attivita socio sanitari atto n 3045 del 4/5/2012 del Comune di Falerone,
trattandosi di erogazione di prestazi @o sanitarie e di ricovero tali postazioni non sono soggette
g%ina AVPC n° 4 del 7/7/2°11 punto 4.5-Servizi Sanitari-

agli obblighi di tracciabilita giusta ¢

La retta giornaliera individuata :: ;E Comunita & pari ad € 90.00 +iva 4%e risulta congrua in quanto
richiesta risulta in linea con i etri regionali ed a totale carco del S.S.N perché la struttura & di tipo
prevalentemente sanitario

e di accogliere il programma assistenziale individualizzato predisposto

i, e conseguentemente disporre la presa in carico del paziente P.M..
la Rugiada con retta giornaliera di € 90.00 +iva 4%

Tanto sopra premesso,
dal DSM, conservat
presso la stessa strutt

La somma comple \ a“di € 34200.00 trovera copertura nel budget provvisoriamente assegnato a quest’
Unita Operativa -3{. imputata al conto al conto n. 0505100105 della contabilita generale sezionale
Acquisti di prestazioni di assistenza residenziale alle persone con disabilita psichica ".

dell'Area Vasts

'{"’W sopra premesso si propone, per I'adozione, al Direttore del DSM il seguente schema

di l%
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appartamento “La Rondine “ gestito dalla Comunita S.R.R la Rugiada Coop sociale Nuova rigerca con

Di autorizzare il progetto terapeutico dall’1/1/2013 al 31/12/2013 dell'assistita sig. P.M p%Gruppo
.0Q+iva 4%

sede legale a Magliano di Tenna Via san Filippo 9 corrispondendo una retta giornaliera di € 90
Di dare atto che le generalita dell'assistito P.M.. di cui, al punto che preced %riportate nella
scheda personale allegata rimessa agli atti che per ragioni di riservatezza si so@@ pubblicazione
che costituisce parte integrante e sostanziale del presente atto;

Di registrare la spesa, di € 34 200.00 oggetto del presente provvedimenteo N 0 n.0505100105della
contabilita generale sezionale dell'Area Vasta 4 Acquisti di prestazion tenza residenziale alle

persone con disabilita psichica ". @

Di dare atto che la presente determina non & sottoposta a cow ai sensi dell'ari 4 della Legge
412/91 e dell’art 28 della LR 26/96 e smi; Ox

Di trasmettere copia del presente atto al Collegio Sindacn%rma dell'alt. 17 della LR. 26/96 e

sS.m.i.;
O @
Il Responsab%ocedimento
Do ino Fedeli

<
<O
@

Q&

UOC BILANCIO :

Y

costi di cui al presentelatto rientrano nella disponibilita economica di cui al conto 0505100105 del

Il sottoscritto e vist iarazione formulata dal Responsabile del Procedimento attesta che i

budget provvisorioQ013(autorizzazione n 59/15)
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