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DELIBERAZIONE N.

0934 14 SET, 2016
DEL

APPROVAZIONE SCHEMA DI CONTRATTO EX ART. 8-QUINQUIES D.LGS.N. 502/92 CON LA SOCIETA"
VILLA TURINA AMIONE PER PRESTAZIONI RELATIVE AGLI ANNI 2014-2015-2016, CON CONTESTUALE
RICONOSCIMENTO DEL BUDGET DI SPESA.

V VY

v

IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Lorenzo ARDISSONE
(Nominato con D.G.R. n. 32-1360 del 27 aprile 2015)

Richiamato I'art. 8 quinquies del D.Lgs. n.502/1992 che disciplina la partecipazione al

Servizio Sanitario Nazionale dei soggetti erogatori privati, in base al quale la Regione &
tenuta, tra "altro, a :

definire I’applicazione degli accordi contrattuali;

individuare i soggetti interessati;

definire le responsabilitd riservate alla Regione e quelle attribuite alle AA.SS.LL. nella
definizione degli accordi contrattuali e nella verifica del loro rispetto;

formulare indirizzi per i programmi di attivita delle strutture interessate, con 1'indicazione
delle funzioni e delle attivita da potenziare e da depotenziare, secondo le linee della
programmazione regionale e nel rispetto delle prioritd indicate dal Piano Sanitario
nazionale;

individuare i criteri per la determinazione della remunerazione delle strutture ove queste
abbiano erogato volumi eccedenti il programma preventivo concordato;

Preso atto che con D.G.R. n. 1-600 del 19 novembre 2014 e con D.G.R. n. 1-924 del 23
gennaio 2015 si ¢ approvato il programma di revisione della rete ospedaliera in attuazione
della legge n.135/2012, definendo il fabbisogno complessivo a livello di ASL ed
individuando a livello regionale quello da assegnare agli erogatori privati in funzione della
necessita di integrazione della capacita produttiva pubblica;

Preso atto che con D.G.R. n.67-1716 del 6 luglio 2015 sono stati definiti in sede di
programmazione regionale, anche tramite intese con le Associazioni rappresentative degli
erogatori ¢ con le singole strutture, i fabbisogni delle prestazioni da acquisire dagli erogatori
privati, determinando all’allegato A) il numero complessivo di posti letto per acuzie, post-
acuzie e continuita assistenziale a valenza sanitaria (C.A.V.S.), oggetto di contrattazione per
ciascuna struttura ed all’allegato B) i tetti massimi di spesa sostenibile per ciascuna
struttura;

Evidenziato che, successivamente all’approvazione della predetta D.G.R. n. 67-1716, ad
integrazione del percorso intrapreso, sono state perfezionate alcune intese che hanno
determinato, per talune strutture private accreditate, nell’ambito dei fabbisogni complessivi
definiti a livello regionale, la ridefinizione dei posti letto e dei relativi budget assegnati;

Vista la successiva D.G.R. n. 13-2022 del 5 agosto 2015, con cui sono stati definiti i criteri
e le modalita di sottoscrizione dei contratti ex art. 8-quinquies D.Lgs. n. 502/1992 a valere
per gli anni 2014-2015-2016, approvando contestualmente:

I’allegato A) “ Posti letto per disciplina oggetto di contrattazione con le strutture sanitarie
private accreditate per I’anno 2016;
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Iallegato B) * Importi dei contratti per prestazioni sanitarie erogate dalle case di cura
private, dai presidi sanitari e dagli IRCCS per il triennio 2014-2016;

I'allegato C)” Schema di contratto con le case di cura private/accordo con i Presidi e gli
IRCCS di cui agli artt. 42 ¢ 43 L.n. 833/78. cx art. 8-quinquies del DD.Lgs. n.502/1992, per

I"acquisto di prestazioni sanitarie da erogare per conto e a carico del S.S.R:, dagli erogatori
privati accreditati™;

Richiamata la successiva D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015, con Ia quale la Regione
Piemonte approvava, in sostituzione degli allegati A) e B) della D.G.R. n.13-2022 del 5
agosto 2015, i documenti allegati sub B) “Posti letto per disciplina oggetto di
contrattazione con le Strutture private accreditate per lanno 2016 ¢ sub C) ©
Programmazione sanitaria regionale-importi per prestazioni erogate nel triennio 2014-2016
dalle Case di Cura accreditate, dai Presidi sanitari e dagli IRCCS ex art. 26, 42 ¢ 43 legge
n.833/1978”, nonché I’allegato sub D) “Schema di atto aggiuntivo con le Case di cura
private e i presidi ex artt.42 e 43 L.833/78”, a modificare P'allegato C) alla D.G.R. n. 13-
2022 del 5 agosto 2015 sopra richiamata, avente ad oggetto “Schema tipo di contratto con
le Case di cura private e i presidi ex artt.42 e 43 1..833/78":

Preso atto che tra le strutture private accreditate operanti nell’ambito dell’ASL. TO 4 e
previste dai succitati allegati rientra altresi la casa di cura Ville Turina Amione con sede in
San Maurizio Canavese, Via Carlo Angela,l, di proprieta della omonima Societa, per la
quale ¢ stata prevista la contrattazione per n. 80 posti letto R.R.F. Psichiatria, n.40 posti
ietto Lungodegenza Psichiatria e n. 31 posti letto CAVS per I'anno 2016;

Rilevato che I'allegato B) della succitata D.G.R. n. 13-2022 del 5 agosto 2015, come
confermato dall’allegato C) della D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015, ha previsto per
la casa di cura Ville Turina Amione i seguenti importi contrattuali per gli anni 2014-2015-
2016:

2014 2014 2014 2015 2015, totale 2016 2016 2016

Regione Exitra R, totale Regione Extra R. | totale Regione Extra R, | totale
ricoveri 8.136.822 218.922 8.355.744 | 7298411 | 239461 | 7.537.872 | 6.460.000 | 250.000 1 6.710.000
CAVS 0 0 0 550.000 0 550.000 | 1.050.000 0| 1.050.000
otale 8.136.822 218.922 8.355.744 | 7.348.411 | 239461 | 8.087.872 | 7.510.000 | 250.000 | 7.760.000

Vista la bozza di contratto, redatta in conformita allo schema di cui all’allegato C) della
D.G.R. n. 13-2022 del 5 agosto 2015, come modificato con lo schema aggiuntivo allegato
D) approvato con D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015, allegata al presente atto a farne
parte integrante e sostanziale;

Preso atto che, stante i ricorsi giurisdizionali avanzati dalle Associazioni di categoria
avverso i succitati provvedimenti regionali, tale bozza non ¢ stata sottoscritta nei tempi
originariamente previsti;

Vista la nota prot.n. 6.840 del 26 gennaio 2016, con cui ’ASL TO 4 richiedeva alla societa
Ville Turina Amione informazioni in merito alla sottoscrizione del contratto e la
conscguente nota di risposta assunta al prot. ASL TO 4 n. 11.337 dell’8 febbraio 2016, con
cui Viile Turina Amione dichiarava la propria disponibilita alla sottoscrizione del contratto,
a condizione che nello stesso fossero inseriti specifici atti integrativi;
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Rilevato che, a seguito di tale nota, I’ASL TO 4 comunicava con nota prot.n. 24.397 del 17
marzo 2016 che i suddetti atti integrativi non avrebbero impegnato in alcun modo I’ASL TO
4, ma sarebbero stati considerati come mera dichiarazione da far inserire in calce al

contratto, trasmettendo le relative bozze con successiva nota prot.n. 28.762 del 1 aprile
2016;

Evidenziato che la Societa Ville Turina Amione, dopo i solleciti trasmessi in data 24
maggio 2016 con nota prot.n. 45.744 ¢ in data 3 agosto 2016 con nota prot.n. 67.505, ha
provveduto a restituire il predetto contratto controfirmato per accettazione dal legale
rappresentante in data 8 settembre 2016, integrato dai succitati atti integrativi;

Ritenuto di procedere all’approvazione del contratto come proposto dall’ASL. TO 4 ¢
controfirmato dalla societd Ville Turina Amione, inserendo la documentazione integrativa
trasmessa dalla medesima societd come mera dichiarazione in calce che non impegna in
alcun modo I’ASL TO 4;

Visti il D. Lgs 33 del 14/03/2013 e la L. n. 190 del 6/11/2012,;

Rilevato che la presente deliberazione viene proposta dal Responsabile della Struttura
Semplice Gestione Amministrativa ¢ rapporti con Strutture Accreditate e Convenzionate e
con Organismi per trasporti sanitari, Dott. Ugo Pellegrinetti, in accordo con il Direttore
della S.C. Affari Istituzionali-Legali-C.N.U., Dott.ssa Gabriella Chiapetto, cosi come risulta
dalla sottoscrizione apposta in calce alla presente:

Considerato che la formulazione della proposta di un atto deliberativo impegna la
responsabilitd del soggetto proponente circa la regolaritd amministrativa del contenuto della
deliberazione nonché della legittimita della stessa;

Acquisiti i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario, per
quanto di loro competenza;

DELIBERA

Per quanto esposto in premessa:

l.

di dare atto che I"importo del budget assegnato dalla Regione Piemonte all’ASL TO 4 per
prestazioni rese dalla struttura privata accreditata Casa di cura Ville Turina Amione con
sede in San Maurizio Canavese, Via Carlo Angela,l, di proprieta della omonima Societa,
secondo quanto disciplinato dall’allegato B) della succitata D.G.R. n. 13-2022 del 5 agosto
2015, come confermato dall’allegato C della D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015,
risulta essere il seguente:

2014 2014 2014 2015 2015. totale 2016 2016 2016

Regione Extra R. totale Regione Extra R. | totale Regione Extra R. | totale

ricoveri

8.136.822

218.922

8.355.744

7.298.411

239461

7.337.872

6.460.000

250.000

6.710.000

CAVS

0

0

0

550.000

0

550.000

1.050.000

0

1.050.000

otale

8.136.822

218.922

8.355.744

7.848.411

239.461

8.087.872

7.510.000

250.000

7.760.000
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2. di dare atto che le prestazioni riconosciute per I’anno 2016 alla suddetta Casa di Cura ai
sensi dell’allegato A della predetta D.G.R. n. 13-2022 del 5 agosto 2015, come confermato
dall’allegato B della D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015, prevedono la contrattazione
per n. 80 posti letto R.R.F. Psichiatria, n.40 posti letto Lungodegenza Psichiatria e n. 31
posti letto CAVS per I’anno 2016;

3. di approvare la bozza di contratto redatta ai sensi dell’allegato C) della suddetta D.G.R. n.
13-2022 del 5 agosto 2015, come modificato con lo schema aggiuntivo allegato D)
approvato con D.G.R. n. 77-2775 del 29 dicembre 2015, allegata alla presente deliberazione
a formarne parte integrante e sostanziale, dando atto che la documentazione integrativa
trasmessa dalla societa Ville Turina Amione sara inserita come mera dichiarazione in calce
che non impegna in alcun modo I’ASL TO 4;

4. di dare atto che, ad intervenuta esecutivita del presente provvedimento, il contratto
sottoscritto dalle parti verra trasmesso formalmente alla societd Ville Turina Amione ed
all’ Assessorato Sanita della Regione Piemonte;

5. di trasmettere copia del presente atto deliberativo alla Struttura Complessa Economico-
Finanziaria per quanto di competenza ( autorizzazione alla spesa );

6. Di effettuare la pubblicazione ai sensi dell’art.23 del D.Lgs 33/2013 e dell’art. 1 ¢. 32
della L. 190/2012 sul sito internet aziendale nell’area “Amministrazione trasparente”;

7. Di dare atto che la struttura sara tenuta all’osservanza delle norme in materia di tracciabilita
dei flussi finanziari (L.136/2010);

8. Di trasmettere copia del presente atto deliberativo al Collegio Sindacale ai sensi dell'art. 14,
comma 3 della Legge Regionale n. 10 del 24.1.1995;

IL DIRETTORE IL RESPONSABILE

S.C. AFFARI ISTITUZIONALI - LEGALI - CNU 5.8, GEST. AMM.VA E RAPPORTI CON
STRUTT. ACCR E CONVENZ. E CON
ORGANISMI PER TRASPORTI SAN.

D(ntt. a Gabrit:/}la Chiapetto Dott. Ugo Pellegrinetti
9, \&Jm/ Do Sap >
R | M

*
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Pareri ai sensi e per gli effetti del combinato disposto dell'art. 3, commi 1-quinguies e 7 del D.Lgs 502/92 e s.m.i..

I /GENERALE
(Dott. Lgfeniz ISSONE)

Di dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivO%ensi dell'art. 28 - c. 2) L.R.
10/1995, stante I’esigenza di formalizzare il contratto.

GENERALE
ARDISSONE)
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Allegato €)

SCHEMA DI CONTRATTG/ACCORDO ! ACCORDO CONTRATTUALE
CON LE CASE DI CURA PRIVATE, | PRESID, GLI IRCSS EX ART. 42 E 43 L. N, 833/1978

Contratto/accordo/Accordo contrattuale
tra

ASLTO 4., con sede legale in Chivasso , via Po 11., (C.F.09736160012) ), rappresentata dai Direttore Generale pro
tempare Lorenzo Ardissone , successivamente nominata “Azienda sanitaria” 0 "ASL

e

la Societa/Ente Vifia Turina Amione con sede legale in San Maurizio Canavese (To) via Carlo Angela 1, , {CFaPivVA
n,101§28009014). tolare della stndfura omonima (Casa di cura/Presidio ex art 42, 43 L. n. 833/78) con sedefi
operativa/e in via Cardo Angela 1 in San $wbe Canavese Torino , accreditatale per ferogazione delle prestazioni .4+

oggetto del contratto/accordo, successivamente nominata "Strutiura® o “Erogatore”, rappresentata da José Parrelia nel
quaiits di Amministratore Defegato, con tholo di legale rappresentanza, ovvero con mandato speciale. i
Premesso che: .

gli articoli B-bis, quater e quinquies del D. Lgs. n. 502/1992 disciplinano 'a partecipazione al SSN del Soggéﬁf}
S

T
N

Erogatori Privati;

con DGR n.13-2022 del 5 agosto 2015 sono stati definiti i criteri e le modalita di sotloscrizione dei contratti ex art. B-
quinquies D. Lgs n. 502/1992;

i fabbisogni di prestazioni da acquistare dagii erogatori privati sono stati definiti In sede di programmazione
reglonale dakia DGR n, 67-1716 del 6.7.2015 ¢ s.m.i., anche tramite intese che espressameante si richiamano, con ke
Associazioni rappresentative degli erogalori € con le singole strutture;

con deliberazione del Diretiore Generale delfASL n. _ _ del _ _/ _/ _ & stata disposta la sotioscrizione de
presente contrattofaccordo In attuazione alla DGR n. 13-2022 del 5 agosto 2015;

il legale rappresentante della Struttura dichiara di non essere stato condannato con provvedimento definitivo per
reati che comportano lincapacita a contramre con la Pubblica Amministrazione e che nan sussistono allre cause di
incompatibilita previste della normativa vigente;

si conviene e stipula quanto segue.

Arti
1.
2

colo 1 - Oggetio del contratte/accordo,

Le premesse coslituiscono parte integrante del contratio/accordo.

La Struttura accreditata si impegna a somministrare, per conto e con oneri a carico del SSN, prestazion! sanitarie
conformi a volumi e tipologle, per destinazione di residenza degli assistili (Regiane, Fuori regione), precisati nel
successivo art 3, comma 1 e nelfaflegato B) parle inlegrante del contratto/accordo; Fallegato B assume per il 2016
carattere programmatorio, senza vincoll economici,

Le prestazioni davono avere luogo nellintera annualitd con distribuzione coerente all'ordinato fisiologico andamento
della domanda. Per il 2016 si assume if tetto massimo complessivo ded 75% annuo al 31 agoslo.

Nulia spettera al'erogatore, per compenso, indennizzo o risarcimento, per le prestazioni che lo slesso abbla resc in
carenza dei requisitl d acereditamento ned casi di sospensione degli effetti del conlratio/accordo di cui al successivo
art, 7, ferma restando |a tutela giurisdizionale.

Qualora per giustificate motivo 1a Struttura non possa espletare le presiazioni oggetto del contratio/accordo dovra
dare tempestiva comunicazicne alfASL, la quale informerd b Aziende dell'Area Inleraziendale di Coordinamento e
Iz Reglone. Simiimente si dovra comunicare la fipresa deil'esecuzione.

Articolo 2 - Obblighi defl'erogatore, requisit! del servizl.

1.

In ogni aspetto relativo allesercizio della propria attivita, Ia struttura accreditata garantisce l'osservanza di tulte le
nome di legge e provvedimenti amministrativi, di ogni rango e tipo, nessuno esciuso. La struttura & tenuta, tra
Taltro, a mantenere ed adeguare | requistti organizzativi, funzionali e strutturali di accreditarmento, In raglone del
fasso effetlivo di occupazione, ed erogare ke prestazionl secondo standard e protocoll di accessibiffla,
approprialezza clinica, fempi di atiesa, confinuita assistenziale, GE obblighi connessi agli adempimenti
amministrativi ed al debilo informativo rappresentano un elemento essenziale delia prestazione.

La struttura eroghera le prastazioni contratie atiraverso personale che, in possesso dei titoli previsti dalla normativa
vigente, non versi in siluazione d'incompatibilita ex articolo 4, comma 7 della legge n. 412/1991.

L3 struttura, ai sensi dellart. 1, comma 42, 1. n. 190/2012, non potra concludere contratti di lavoro subordinato o
autonomo o attribuire incarichi a ex dipendenti di ASL & Reglone che abbiano esercitato nei loro confrontt poteri
autoritativi o propedeutici alle attivith negoziali nel tre anni successivi alla cessazione del rapporto di lavoro.

In oftemperanza al regolamento approvato con decrelo 2.4.2045, n. 70, ferogatore trasmetie annualmente afla
Reglone | proprio bilancio (o conto economico nel caso di Enti o di strutture facenti parle di grupp! socletari), redatio
secondo Unp schema tipo conforme al principi clvilistic,

A,
e

N\

S




5. La cessione del contrattofaccordo a terzi non produce effettl nel confronli delfASL, fatte salve le ipolesi di cessione

1.

di azienda o camblamenlo di ragione sociale subordinatamente all'adozione degli atti di competenza
aziendale,

Articolo 3 - Limifi finanziari.

In refazione alle risorse finanziarie programmate dal SSR per le prestazioni oggetio del contrattofaccordo, sono
riassuntl [ sequent] tetli di spesa annui massimi:

regionale ed

RICOVERO

TOTALE

Regione Fuori Regione
2014 8.136.822 218.922 B.355.744
2015 7.208.411 239.461 7.537.872
2016 6.460.000 250.000 £.710.000
. - TOTALE
CAVS Regione Fuori Regione REGIGNE
2015 550000 - 550.000
2016 1.050.000 - 1.050.000
AMBULATORIO Regione Fuori Regione TOTALE
2014 - - -
2015 - -
2016 . - -
ASSISTENZA
DOMICILIARE REGIONE | FUORI REGIONE TOTALE
2015 - - -
2016 - - -
FARMACH . .
F TOTALE
(FLUSSO F) Reglone uori Regions
2014 - - -
2015 - - -

2016




Atlegato ........ alla Deliberazione

009.3 4 del 1.4..SET,.2016

FINANZIMENTO REGIONE TOTALE
2015 —
2018 —

COMPLESEVO Regione Fuori Regione TOTALE
2014 8.136.822 218.922 B.355.744
2015 7.848.411 239.451 8.087.872
2016 7,510,000 260.000 7.760.000

2. Per il 2014 s applicano le disposizioni stabifite dalla DGR n. 46-233 del 4.8.2014 In materia di compensazione e
l'eventuale eccedenza di valore di produzione resi ad ulenti extraregionali rispetto al budget assegnate sara
fatturata e polra essere riconosciuta al termine delle procedure nazionall di gestione della mabiiita interregionale, in
conformita del provvedimenti regionali in materia,

3. Le prestazioni erogale dal 1.1.2015 nel periodo antecedente a sottoscrizione del contratto/accordo sono comprese
nei suddatti limiti annuali. Per il 2015 e fino alfemanazione delle disposizioni attuative regionall gli importi fissali per
Fattivita di CAVS e domiciliare sono compensablli con || budget complessivo assegnato per | ricoveri efo per le
altivith ambulatoriali.

4, Alfine Inderegabile di rispettare 'equilibrio economico finanziario programmato, neffambito de! tetti massimi non &
ammesso superare | fimifi di ciascuna tipologia di prestazione concordata per destinazione di residenza (Regione e
Fuori regione). Eventuall eccedenze di prestazioni rese rispetio a quelle previste nell'art. 3 punto 1 non saranno
remunerale, non essendo consentito Futilizzo df eventuali economie di risorse destinate ad una tipologia di
preslazioni efo desfinazione di residenza per remunerare eccadanze in alire,

8. Successivamente alffa sotioscrizione del contratiofaccordo, in caso di incremento dei valori unitari delle tariffe di
riferimento, sia per variazione della fascia di accreditamento sia a seguito di modificazioni comunque infervenute dei
tariffari, i volumi massimi di prestazioni remunerate sl intendeno rideterminalf nella misura necessaria a mantenere i
tetti di spesa massim/ fissall. In caso di varazioni tariffarie in riduzione fa rfideterminazione dei volumi avra luogo in
base ad apposite provvedimento della Reglone pravia confronto con §8 Associaziona di calegoria.

Articolo 4 - Erogazione di prestazioni.

1. Per una pid razionale ed efficients gestione degli accessi ai servizi, la struttura assicura la condivisione con ASL
delle agende di prenotazione, nai termini & modalita stabilite dal’ASL o dalla Regione.

2, Ai sensi delfart. 41, comma 6 del D. Lgs. n. 33 del 14.3.2013 smi, la struttura & tenuta ad indicare in una apposita
seziona nel proprio sito, denominata «Liste di attesas, | tempi di attesa previsti e | tempi med| eflettivi di attesa per
ciascuna tipologia di prestazione erogata.

3. Fermo restando f limite glomaliero dato dalla capacita produttiva complessiva, Futilizzo flessibile dei posti letio della

strultura & consentito entro i limiti quantitativi dei letti accreditali delle aree furzionali omogenee, con un tasso

annuo indicativo di occupazions dei medesimi, per 'anno 2016, nella misura del 85% e di 1,5 accessi af giomo per

250 giomate all'anno per i lettl di ricovero in day hospilaliday surgery, Par Fanno 2014 e 2015 il tasso annuo

massimo dl occupazione per la postacuzie & del 95% per la riabilitazione e del 98% per la lungodegenza,

La capacita produttiva non contraitata & utlizzabile per ['attivila in regime privatistico.

L'utllizzo delia capacity produitiva pud avvenire con i seguenti ciferi e condlizioni di flessibilitd. | posti leito

contratiualizzati devono intendersi come “medi annui®, essendo |l fimite giornaliero pani al numero dei posti letio

accreditali di ciascuna area funzionale omogenea (A.F.0).

in caso di erogazione di attivith di chirurgla ambulatoriale, accreditate ed oggetio del presente contratio/accordo, le

esagenze di pernottamento per eventuali complicanze o patologie concomitanti potranno essere soddisfatle con

ricoveri medici o chirurglci nella speciality coerente con la patologia da trettersi.

6. Le strulture sono tenule ad erogare le aftivita oggetio del presente contratio/accordo utﬂlzzando il fivello
assistenziale meno oneroso.

Articolo 5 - Verifiche a controlii.

1. L'ASL e V'erogatore vesificano periodicamente F'andamento della produzione e la coerenza di questo in relazione
all'allegato B). L'ASL potra in ogni tempo compiere ispezioni e controfii, nel rispetto della DGR n. 24-6579 clei_ e

o b




28/10/2013 ed ulteriori disposizioni in maleriz. La Stuttwra si impegna ad agevolare lattivita di vigilanza
dell'apposita Commissione ASL, nonché fe Ulterion attivita esercitate nell'ambito delle funzioni regionall di venfica e
controllo, mettendo a disposizione il maleriale e la documentazione necessaria all'espletamento delle atfivita stesse.
Evenluali inadempienze al contratiofaccordo sono formalmente contestate dallASL alla Struttura e
lempestivamente comunicate alla Regione. Entro 15 giomi il Isgale rappresentante della struttura o suo delegato
possono presenlare osservazioni e chiarimenti, ferma restando la tutela in sede giurisdizionale.,

Articolo 6 - Corrispettive e modalit di pagamento.

1.

La Strutlura accefta i valori di altivitd di cui allz tabella art 3, comma 1 articolata per tipologia di prestazione e
destinazione di residenza {Regioneffuori Regione), e i sistema di remunerazione in vigore nella Regione Piemonte
con le refative tariffe onnicomprensive. La valorizzazione delle prestazioni awviene con la lariffa in vigore al
mamento dell'esecuzione deffa prestazione e, nel caso di ricover], alla dimissione,

Ii corrispettivo preventivato viene liquidato in quote mensili posticipate a titolo di acconto pari, di a 90% de) valore
mensile previsto detratti gli importi incassat! dalfla strutiura a tilolo di compartecipazione degli assistiti non esent e di
quota fissa per ricetta non esente. | pagameni a titolo di acconto devone avere luogo entro 30 giomi dalla data di
ricevimento della fattura corredata da un elenco delle prestazioni erogate nel mese i rferimento, redatlo nella
forma precisata daWASL. Al termine del primo semestre di attivita, I'ASL verifichera entro Il mese di seftembre, le
presiazioni erogate per quanto riguarda il rispetto di volumi, tipologie e destinazioni dl residenza concordate e
liquidera il comispettivo a saldo del 10% della produzione erogata nel Bmiti patiuiti, entro 30 dal ricevimento della
faltura.

E' fatta salva la facolta del’ASL di sospendere [ pagamenti nei limili delle contestazion| elevate a sequito dai
controlll effettuali, dellaccertamento di gravi violazioni di legge o di norme regionall o di disposizioni previste dal
contratiofaccordo. In caso di risconiro di prestazioni in contestazione si procede alla sospensione delia fiquidazione
delle partile contestate fino alla loro definizione da rendersi comunque entro e non oltre I'esercizio finanziario
suecessivo alia verifica del risultati.

Entro Il primo quadrimestre defl'anno successivo I'ASL verifica le prestazioni erogate per quanlo riguarda il rispetto
di volumi, tipologie e destinazioni d| residenza concordate. In caso di mancata contestazione enlro lale termine, si
procede alfa liquidazione del salde prowvisorio della produzione erogata nei limili pattuiti, entro 30 giorni dal
ricevimento deifa fattura, In caso di contestazione, 'ASL sospendera fa liquidazione delle partite contestate fino alla
relativa definizione,

In caso di erogazione di prestazioni in eccedenza rispelto ai volumi previsti, permane la validita dei tetti di spesa
fissati per tipologie e destinaziene di residenza ed é priva di tilol l'eventuale fatturazione o richiesta di pagamento
defle suddstte eccedenze fallo salve quanto stabilito dall'art 3 punto 2 in merito alle prestazioni exira budget extra
regionali.

It pagamento di prestazioni fatturale non esclude future contestazioni da parte del'ASL per importi non dovuti in
relazione a preslazioni che, a seguito di ulteriori controlli, risulassero rese in difformita a requisiti amministrativi o di
appropriatezza ¢linica od organizzativa, nei limiti della prescrizione.

Gli importi relativi a prestazioni che a seguito di ulteriori conlrolii sugli esercizi precedenti risultassero non dovuli
dall'ASL, se gia versati, si compensano con quelli delfesercizio in corso e sono detratti dagli acconti efo dal saldo
defla preduzione liquidabile. Le evenfuall eccedenze di produzione non remunerale nell'esercizio oggetlo di
controllo polranno, alloccorrenza, essere oggetio di compensazione con gl importi da recuperare per presiazioni
inappropriate o rese in difformita a requisiti amministrativi,

Gli importi indicati nei report prodetti dal Sistema Informativo Reglonale rappresentano le quantita di prestazioni
erogate in base agli invii efettuali dalla strutiura e la valorizzazione economica delle stesse con applicazione del
tarifiario vigente; hanno caratlere meramente informativo sulfandamento della produzione e non cosfituiscono
riconoscimento di pagamento di somme comispondenti.

Articolo 7 — Sospensione e riscluzione del contrattofaccordo,

1.

La revoca dellaulotizzazione allesercizio o dellaccraditamento del PresidioIRCCS determina f'automatica e
contestuale risoluzione del presente accordo. Parimenti la sospensione delfautorizzazione allesercizio owvero
dell'accreditamento della struttura determinano 'automatica e contestuale sospensione dell'efficacia del presente
accordo,

Ove una parte accerti linadempimenie, congernente uno o piti degli elemenl essenziali delfaccordo sara legitimato
ad emsttere diffida ad adempiere ex art.1454 cod.civ, E' falla salva in ogni caso fa responsabilita ex art. 1218 c.c.
della parte inadempiente.

In ipotesi di-inadempimenti gravi-e-reiterali concementi-gli elementi- essenzialj del'accordo-ed i principf-giurdici.
espressamente richiamati che ne costituiscono il fondamento, purché formalmente contestati, 'accordo & risello con
comunicazione ricettizia formulata dalla parte che ha contestato.

in caso di inadempimenlo grave concernente gli elementi essenziall dellaccordo, purché contestati formalmente,
Faccordo pud essere sospeso da un minime di tre mesi ad un masslmo di 12 mesi dalla parte che ha coniestato.
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5. In caso di inadempimento parziale di clausole o condizioni non di scarsa impoitanza dedotte nel presenle accordo,

la parte che contesta pué sospenders, sempre in presenza di preliminare contestazione formate, l'efficacia anche
parziale del presente accordo per un periode minimo di 30 giomi e massimo di 90 giorni.

6. In tutte e ipotesi di sospensions di cui al presente articolo, le prestazioni eventualmente rese dalla struttura non
produrranno, in ogni caso, effetti obbfigatori nei confronti della Regione.

7. 1l confratlofaccordo si intendera altresi risolto qualora intervenga condanna definitiva per reati contro la pubblica
amministrazione a carico del legale rappresentante per fatti ad esso direttamente imputabifi,

Articolo § - Clausola di manleva,

1. La struttura assume ogni responsability per qualsiasi danno causato da propria omissione, negligenza o altra
inaderplenza nelfesecuzione delle prestazioni contrattate e si obbliga ad esonerare | SSN da eventuali pretese
risarcitorie di terzi nei confronti di questo, avanzate a causa dl fatli, omission! o eventl derivanti dallesecuzione del
contratio/accordo.

Articolo 9 - Clausola di salvaguardia,

1. Fatte salve le Intese di cul alle premesse gla sottoscritte fra la regione e la Struttura, con la sottoscrizione del
conlralto/accordo la strutiura accetta espressamente, completamente ed incondizionatamente, it contenuto e gli
effetti dei provvedimenti di determinazione del tetti di spesa e delle tariffe, nonché ogni altro atto presupposto o
collegato agli stessi in quanto atli determinanti il contenuto dei contratto/accordo.

Articolo 10 - Durata, aggiomamento e rinvio normativo.

1. I contratto/accordo decorre dal 1° gennaio 2014 sino al 31 dicembre 2016 (falta salva lintesa di cui in premessa
sottoscritia fra la Regione e |2 strutfura), Non & tacitamente prorogabile,

2. | contrattofaccordo si adegua alle sopravvenite disposizioni imperalive, di carattere nazionale, senza che maggion
oneri derivino per 'ASL. dalla necessitd dellsrogatore di osservare nomme e prescrizionl entrate in vigore
successivamente alla stipula. A seguito di tall evenienze ['erogaltore potra recedere dal conlrattofaccordo, entro 60
giorni dalla pubblicazione dei provvedimenti di cui sopra, mediante formale comunicazione all ASL.

3. Per gii aspetfi non disciplinati dal contrattofaccordo si rinvia al codice civile ed alla normativa di settore.

Articolo 11 - Bollo # registraziona.

1. Le spese di bollo sono in parli uguali. Ai sensi dell'arl. 5, comma 2, del D.P.R, 26.4.1986 n, 131 il contratio/accordo
¢ soggetio a registrazions in caso di uso.

Articolo 12 - Fero competente, elezione di domicillo,

1. Lle conlroversie derivantl dalfinterpretazione di modalilh eseculive o di validita del contratiofaccordo saranng
devolute alautorits givdiziaria del foro in cui ha sede 'ASL.

oot ooy T HPR2016

PerlASL Per la Stnuttura

..............................................................................................................

Al sensi e per gl effett! deil'art. 1341 e 1342 del c.c. si approvano espressamente le clausole convenute negli aﬂicgll Ar,
2 {Obblighi dell'srogalore), Art. 3 {Limiti finanziari), Art. € (Comispettivo e modallta di pagamento), Art. 7 (Sospensione &
risoluzione), Art. 8 {Clausola di manieva), Art. 3 (Clausola di salvaguardia). T

Per FASL Per la Struttura

.................................................................................................................




BRANCHE SPECIALISTICHE .

Allegaio A} STATO DI ACCREDITAMENTO

ASLTO 4

AZIENDA ."\fi.d..LE i MNyA AMICRE
COD. AZ. D04

SEDE Chivasso .

RICOVERD

STRUTTURA

SEDE OPERATIVA SAN MAURIZIO CANAVESE,

COD. HSP11 010617 00

ATTO DI AUTORIZAZIONE . DG Rs 43 2230, dY 3oz I,

CASA DI CURA VILLE TURINA AMIONE
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ATTO DI AGCREDITAMENTO . )G .. & -4 0F6 dz& 46 H/Cq - DGR 523~ 4c2d dey A€ /;«';/ g

DISCIPLINE PL PL CONTRATTAT
AUTORIZZAT! | ACCREDITATI 2016

Acuzie 25 25

RRF Psichialria 98 g8 a0

Lungedegenza Psichiatria () 24 24 40

Totale programmato 147 147 120

CAVS kil

indicare con * quelle percui & previsla la variazione dell'autorizzazione efo delfaccreditamenta,

CAVS : 31 (")
DATA AUTOCERTIFICAZIONE

P.L. CONTRATTATI 2016

AMBULATORIO
STRUTTURA
SEDE OPERATIVA ..

COD. §TP

ATTO DI AGCREDITAMENTO . ...

....................
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o83 4 dei ot vkt - );?
ALLEGATOB) DETTAGLIO PROGRAMMAZIONE DELLE PRESTAZIONI
Ricoveri aspedalieri anno 2016
Casi 2016 Yalore
Fuorl Fuori
Disciplina Pi¢monte Repione | Totale Piemonte Regione Totale
1] Lungodegenza NP 214 10 224 1.950.145 68.875 2.619.020
56 Riabilitazione NP 597 24 621 4,509,855 181.125 4.680.980
Totale Complessivo 811 34 845 6.460.000 250.000 6.710.000
"' . wrwr N e SR o ; E:; o %ﬁfﬂ%‘ﬂ;:h “ ,’WC;". " ‘_:-','u_",':"{‘ S e ape ey
Ricoveri extraospedalieri anno 2016
Casi 2016 Velore
Fuori Fuori
Piemonte | Regione Totale Piemonte Regione Totale
CAVS 280 0 280 1.050.000 [1] 1.050.000
TOTALE 280 L) 280 1.050.000 [i] 1.050.000




17 MAR. 2018

Al T

......................................

ATTO INTEGRATIVO DEL CONTRATTO

La casa di eura Villa Turina Amione, sita in Via Carlo Angela n. 1 San Maurizio Canavese
(TO), di cui & titolate Ia societd Clinea Jtalia SpA, dichiara e precisa che Ia sottoscrizione del presente
contratte non comporta aleuns scquiescenza ai provvedimmenti dell’ Amministrazione né alcuna
condivisione delle scelte dell’ Amministrazione stessa (anche programnmatoria) ed in particolare non
implica alenna rinuneia ai ricorsi e alle azioni di tutela giudizjaria presentati & attualmenté pendenti
ed a quelli che saranno proposti avverso tutii gli ulteriori atti e provvedimenti con cul
I"Amministrazione ha preteso & pretende di incidere sulle posizioni soggettive della scrivente. Ne
consegue che, in €sito all’decoglimento dei suddetti ricorsi e degli ulteriori ricorsi ¢ azioni di tutela
giudiziaria che saranno proposti a tutela della posizione soggettiva della struttura avverso gli atti e
provvedimenti amministrativi anche softesi al presente contratto - ricarsi e azioni che vengono qui
espressamente fatli tutti salvi - Ia serivente Casa di cura esigerd integralmente i corrispeitivi delle
aftivitd sanitarie da essd concretamente erogate, oltre al risarcimento di tutti i danni derivanti
dall’accertanda illegittimita degli atti (anche programumatori), dei proyvedimenti ¢ dei comportamenti

della Regione Piemonte e delle altre Amministrazioni interessate.

In virtl di tutto quanto sopra esposto, la serivente _ﬂ_b’adi_sge‘ <tra "altro- che si atterrd nel
merito ad applicare, a tutela e difesa dei propii diritti ¢ de] pafriroonio aziendale, fino al 30.06.2015
I' accordo sottescritto con la Regione Piemonte in data 04.04.2014 in materia di Budget 2014-2015,
che si allega, nonché quanto previsto dalla DGR 11-7572 del 12.05.2014 che recepiva I' Accordo
sopra richiamato. Conseguentemente il valore Budget per I’anno 2014 & pari ad € 8.504.922 mentre
per {1 primo semestre 2015 € pari 4 €4,252.461. Pertanté fe cifre indicate nel contratio per il periodo
soprarichiamato sono da cousiderarsi anticipazione finanziaria sulle maggiori somme tivendicate ,
mentre rimangonao valide le quoté assegnate per il secondo semestre 2015 pari a € 3.880,000 e per il

2016 pari a € 7.760.000,

San Mavurizio Can.se, 02.02.2016




DIREZICNE SANITA

Verbale dell'incontro del 26.6.2016
Case di Cura Vila Turina Amione, Villa di Salufe, Madorna dei Boschi, Vilta Cristina

Di seguito sono riassunte le considerazioni svolte nei precedenti incontri

Gon deliberazione n. 1-600 del 19 novembre 2614, successivamente integrata con delfberaziona n, 1-024 del 23 gennaio 2015, la Giunta reglanalg
ha approvato i programma df revislone della rets ospedaliera rogionale plemantese, che definlsce il fabbisogno complessivo, a livello reglonale, d
pl. diacuzie e di post-acuzle per singola disclpina, sulla base degli standard di cui alla legge $35/2012 nonché sulla base del percarso & del criter]
specificatamesnte deserill nefls citate DD.G.R. 1-600/2014 e 1-824/2015, In particolare, con detll provvedimanti, la Giunta reglonale ha provveduto
dla definlzione della dotazione del Rumero complessiva de! postt letto articolato per ASR, con riferimento al pubblico, e, & livello regionale,
relativamente ai soggett! erogatort privatl,

Le specialits o 1 posti stlo sono stall assegnati alle strulture pubbiiche in funzione del rucio di claseun presidio allinterno della rete oi emergenza-
urgenza, Laddove, allintemo di Un'aroa arogenea df programmazione (per | p.. di acuzis) o aggregato df distreftf {pert n.., i post-acuzle) sia stata
riisvata fa presenza di un fabbisogno nen infegralmente soddisfatto dalle ASR si & procaduto alla determinazions, a ivelie raglonals, della quota di
pasti letto da assagrare agli erogaton! privall sulla base del fabblsogno necessario ad integrave |a capacita produttiva delle strutturs pubbliche. | p.l.,
nelle discipline, e secondo i fabbisogn assistenziail definiti dalle ptil volte cltate DGR, 1-600/2014 e 182472015, dovranno ora essere assagnall
a clascun erogatore privato accrediato In conformitd, tra leltro, alle soglle di accraditabilifa e sotloscrivibilitd degli aceerdl contrattuali fissati del
Decreto 2 aprite 2015, n® 70 pubbiicate In GU n® 127 del 4 giugna 2015 (di seguito denominato Regolamento).

Int parficolare, | provvedimentt df cuf sopra, allesito del percerso di adeguamento della rete cspedalisra plamontese agh standard nazlonal,
avidenziano un fabblsogno complessivo di 15,464 pll,, di cui 11438 pl. per acuzle e 4.026 pl. per postacuzle, stabilendo che i} fabbisogno
complessivo definito deviessere soddisfatto In mado infegralo anche dall'altivith dagll erogater piivati, sempre organizzata per bacini di utenza,
attraverso specifici accord:,

Nefl'amblto di detta dotazione complessiva, if fabblsogno di post letto relativo agli erogalori privatl ex DGR 1-600/2014 e s.m.i rsulta pad a 4.376
p.L, di cul 931 pl. per acuzie ¢ 3.445 pl. per post-acuzie.

Come previsto dalla DGR n, 1-924 def 23.01,2015, all'Allegato 1), T percorso df assegnazione dei posti Jetto ospedaller! alle singole discipling a
livello df singolo stabilimenta pubblico e privato prevede Una fase di deferminazione della quota di postt letto per clascuna area omogenea e
specialith da assegrare agll ergator] privatl sulla base def fabblsogno per area e di quanto gid coperfo dal pubkiice ed una successiva attilbuzione
del posti letic per singola discipling per singolo arogatore In funzione del budget assegnato.

E' stalo pertanto avviato, In eoncorso con | sogaetti erogatert privati, un percarso finalizzato, sulla base deli'articolazione definitiva del p.l, alla
contratiualizzazione defle prestzzlonl e def budget da erogare alle singole struture private accreditate.dl percorso df cui frattasi sf & sviluppato
aitraverso una serie di incontd con le Asscciazionl rappresentaiive degli ercgatorl privati (rlunionl con le Assaclazion| rappresentative degfi
erogator] privati-foglio e runfon! del 11.03.2015, 26.03.2015, 13.04.2018, 5.05.2015, 15.5.2615, 26.5.2015, 3.06.2015),

In defle dunloni, in padlcolare, sono statl rappresentat! e discusst i citeri generall che, a livello feglonale, costituiranno la base per la
determinazione della dotazlone di post Jetlo da assegnare alle singols strutture private accraditate sulla base del complessivo fabbisogno di attivita
di ricovero per acuzle e post scuzle nonché df prestazionl dl assistenza territorlale che davranno essere posie effeffivamente & carica del Servizio
sanitaric regionale (anche tenuto conto def dati della mobilita exira-regionale} che vengono di seguifo Indicath:

ton decerranza 1 luglio 2015 le shrutiure private accreditate che non raggiungon la goglia di accreditabilltd (40 p. par acutl) di cul al
punto 2.5 delallegato 1 al Regolamento , nen potranna pilt avare rapporti contratiuali con I'Amminlstraziona regionale. In assenza della
specifica intesa in Conferenza Stato Reglonl, prevista dal punto 2.5 dellallegata del Regotamento, la Regione dispane:

o di nen indlviduare specifiche soglie dl accreditabilita e di sottoserlvibilita def confratti per le stutture monospeclalistiche;

o quslora il processo d! fusione di strutture sanltarie, dislocate allinterno della Reglone Piemonte, ricompresa tra 40 e 60 pl
accreditatl per acull non preveda |'aggregazione defle slesse In un'unica sede, come di norma indicato dal Regolamento,
deve essere prevista ur'unica direxione sanitaria e la non duplicazione delle medesime disclpline nelle diverse strutlure
sanitarfe (sltt) cha compongeno il nuovo soggetio giuridico. ’ ) _

Di consequenza sard possiblle preveders una riconversione d| dette strufture con sccredttamento e atirbuzione del budget come segue!

¢ lestutture psichiatriche per acuzle (cod. 40}, potranno essere convertlte In strutture psichiatriche di post-acuzie (cd. 56.40;
60.40) efoin strutfure tenitorlali,

o lestulture psichiziriche di post-acuzie (cd. 56.40; 60.40) potrarnno essere convertile in strutfure lerritorial

o lestutiure del tipo DR, tipe C, potranna essere convartite in sfruffure ambulatoriall

i posti letio per afilvita di acuzle e post-acuze relstivi alle strutture private accreditate che: non raggiungeno 1a sogila di cul l citato
Regolamanto {40 ol per acutl) sarannc oggetto di riasseygnazions sulla hase del fabblsogna per disciplina delle diverss ares umogenss
di programmazione; .

| vapagitd produttiva accraditata sventualmente eccedente il fabbisogno df prestazioni espedaliera definilo, in presenza di un'effstiiva
esigenza programmatotfa, potra essera, almeno & parte, oggetio df ricanverslons [ atfivifa embulatortali, di continuita assistenzlale a
valenza sanitaiia — CAVS - o In dltre prestazloni df assistenza teritoriale;

con riferimento alla post-acuzle, A sagulie del flievi posti dal tavolo di verifica infer-ministerlale che richledeva di accelerare il processo
di f-avvicinamento allo standard relative al pl per post-acutl pard alio 0,7 per 1000 abitant], nelle aree omogense caratterizzate da un
farte eccesso di pl eststent] di postacuzie dapstio al fabbisogne, e che non sono situati in aree caratierizzate da significativa mobllia
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pl di post-acuzle tall pl possanc essere convertit in CAVS nel rispetto del fabbisogna

aitiva si praveda che, a fronte df una riduzione o
degll sless! per area di competenya;

con riferimento alfacuzle, il raffronto 4ra Tabbisoana e Pofferta di a
rispatto & quanio previsto dalla Dgr1-600/2614, pur mantenends {1

3 b del

cune aree ha dalo origine a un mimerg maggiore di pl programmat
buidget complessive nel limif del p! indicat! dallz citats Dar;

il fabbisogno dl prestazioni e df ¢
definito, costituird ffedmento, af g

pacltd produtiiva, definita per clascun eragatore privato aceraditalo in conformita af percorso poc'anzl

ensl dell'art. 8 quater D.Lgs, &

(2/82 & s.m.l., per | processi di accreditamants

eon i pro

duftori privat],

sina al'adazions di suecessive atto d revisions dei fahblsogn! assistanziali regionaf definiti da

considerata la strefta connesslane fra la

quater dal D.lgs. 502/82 e smi, devessers fonzlonale agll indirizz} delia

occorrera avviare un apposito procedimento finalizzato ad adeguare i numero del posti

eragatore privato fspetio 2l numero df

anche fenuio conto del dafl della mopilita interreglonale;
la strutture private acoreditate che non ragglungeno |a'scglia di accreditzhiita e di solfoscrivishia deglh accord! contrattuaii annualj {dai

17 luglio 2015 strufturs con meno di 40 pi

& sensl della DGR n, 8-9065 def 1.07.2008, nal

aUtorizzata ed accreditata, /I ¥mite minims della capacit

per acutj, dal 1°
potranno realizzare process! dl rlconversionefiusione attraverso

gennalo 2017 anche strutture
fa costiizione di un unico sog
caso d frasformazione

e DGR, 1-600/2014 ¢ 1-824/2015:

programmazione reglonale ed il sistema delfacereditamento che, &l sens! dal citato artlealo 8
brogrammazione stessa sul fabblsogno di asslslenza,

letlo aftualmente accreditati por ciaseur

posti letta corsispondentt 2l Tabblsogng di capasita produitiva per Passistenza sanitaria privata,

con p! per acutl ricompresi frz 40 & 50)
gotts giuridico &l finf dell aceraditamento:

funzienale delle case di cura, nelfambiio delia shultura gla
4 rioetliva si Inlende riferilo al complesso delle atliviia degendali sanftarle che s

prevede dl erogare nella sinrttura. E esclusa dal computo Fatiivita ricattiva per attvita soclo-sanitarie;
i requisit minimi del personale di assistenza per tutte le case di cura private dovranao riferrsi
regionale vigente anche temuto cante def tasso df occupazions del pesti letto;

I budge! per la remunerazione delle aftvita di ricovero per acuzie 8

nell'ambiio def tetio

, per singele specialita, alla normativa

post-acuzle rese dal soggett erogatori privadl

sara dafinito, "

per I'anno 2014, sulla base del fabbisogno di prestazioni per

massimo di spesa fissato per clastuna strutivia

specialitd e per bacing di ulenza. Laddove assegnate i procede alties] alla vaortzzazione delle allivita di continuits assistenziala a
valenza sanitaria e dalis attivita ambuiatorial :

- nellambito del bacln? dl utenza caratterizzal
accreditate, una quots di

Sula base del orltert poc'anzi lustrafl ['Assessorato ha
assegnare &f soggelt! erogatori privatl, a iivelio dl area

anche tenufe conto del dafi della mohilita interreglonala,

Successivamente, sempre suila base def citeri sopra evidenzial nonché nelf
soggetti erogaton privatl a fivello df arsa omagenes d! programmaziona — com
Drivata accreditata, fa fipologia ed il numero dei pos lefto da ronlrattare disfint
per le annuality 2016-2017, anche temusto conto de

fi da tna farte migrazione transregiar
budget magglore da dastinare al pazlent provenien

strutiura di propria compaienza, vengono liustrat aifal rappresentantafi fegalef d detta struttura,

In parficciare, con-fferimento afle struthure private acoreditate di cul trattasl, nalla riun
rappresentata dalla tabella seguente con riferimento &)

massimo di spesa per le annualita 2016-2017.

T

tale: poira esser previsio, per slsune strulture private
tt da fuori reglone,

pertanto provvedutn all'arficciazione deila datazione compiessiva del postl lefto da
omogenea di programmazions, e del telts massimo i spesa economicamenta sostaniblle,

ambito della dotazione complessiva def post] letto da assegnare s
| sopra individuatl, 'Assessorato ha definito, per clascuna stritturs
0 per tipologia & modalita di assistenza e del fetto massimo di sposa
i dall delia mobliita inderregionaie che, nel eorso delodlera riunions, per quanto wiferto alla

lone dell'8 giugno 2045, & stata formulata Ja proposla
numero dai post! lette da contrattare distint per fipologia & modalita ¢ assistenza ed { tatto

VILLA TURINA

PL per accorde contrattusle 2016/201.7 y B TETT!I DI SPESEA__; ' !
Riabilitazione psichiatrica 78| [ 2015 20i5] 20147
Lungedegenza psichiatrica 24 Budget ricoveri 5,60 7,66 8,35}
Totsle postacuzie programmato 102 dl Euf fuorl raglone 0,20 3,20 0,20 1

[ _dl cui Plamonta oS540 746 8,15
| CAVS - P{sichiatria) 62| | Budget CAVS psichlatrica 2,40 0,60
N B Totale generaie hudget 8,00 826 8,35
dl cul fuor regione 0,20 _0Joj 0,20
- | d cui Piemonte 7,Ef 8,06 815
-~ VILI A DI SALUTE T
{ PL per accordo contrattuale 2015/2017 - TETTIDISPESA _
| Rlabilitazione psichiatrica s | [ 2016 | 2015 2014
Lungedegenza psichiatiica g Budget ricoverl ) 2,101: 2.8 3,27
Totale poslacuzie programmato 44 | {_dieuifuorl regione | Q,;LQL___0,0_B_ 0,07
[ - o | | diculPlemonte 2,00 2,90 3,20
CAVS - Plsichiatria) ) 30 Rudget CAVS psichiatrica 1,16 0,29 |

2/%




i REGIONE
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.........................

Totale generale budget 3,26 3,27 3,27
~ | 1 diculfuori regione pi0] 0,08 6,07
di cul Plemante: 3,16 315 3,20
MADONNA DEI BOSCHI
PL per accordo contrattuale 2016/2017 : TETTI DI SPESA ]
Riabilitaziona 1 fivello | 25 2016 2015 2014
Rizbilitazione 2 livello 30 | [ Budget ricoveri 1,40 4,32 463
Totale postacuzie programmato 55 di cui fuori reglone mé,zt} 0,18 0,17
- di cul Plemonte 130 | aas 4,45
Totale generale budget 3:40 4,32 "4}5“3__
di cul funrl regione . 0,20 "'_mdrls 0,17
di cui Pieronte 320 4,15 4,46
- ' VILLA CRISTINA -
PL per accordo contrattuale 2016/2017 TETTI DI SPESA
Riakilitazione psichiatrica 59 i 2016 2015 | 7014
Lungodegenza psichiatrica 15 Budget ricover] | _6_,80 . 6,80 6,80
Totale postacuzie programmata 74 dl cuj fuori reglone 330 |- 1,08 0,34
L di cul Piemonte I 350 5,72 6,46
Totale generale budget 6,80 6,80' ) 6,80
. di cul fuari reglane 3,30 1,08 0,34 |
d} cui Plemonte 3,50 5,72 6,46 |

1| rappresentante legale delle strutture In questiane, preso atfo della proposta regionals, illustrato una controproposta in termint di post letto e di
budget, che viene aflegalz al verbale delia funlone del’'8.06.2015,

Nella rlunione del 15.6.2015 viene valutata e discussa la confroproposte prodotfa dal legale rappresentants par clascuna dalle citate strutture
privale accreditate. 1| diretiore Dr, Molrano, riflens le medesirme non coerent can Je esigenze rlevate a livello regionzle per le tipclagle asslstenziali
delie strutture,

Nella riunione del 25.8,2015 1l Dr. Parrelia illustra una ulleriers proposta complessiva di ripartizione del postl latto ed atribuzlone del tetll di spesa,
¢he sl allega al presente verbale, e che viene softoposta alle valutazioni di cosrenza con git att di definiziens def fabbisogni ed | criteri generat di
ripariizlone del posti efto.

Il direttore Dr. Moirano, valutate le controproposte del legale rappresentante delle stifbure ¢ cul frattas! alla lucs dei fabbisogr reglonali deflmitl
nelle citate DD.GR. nn. 1-600/2014 & 1-824/2016, nonché, nello specifico, &l fabblsegno rllavato in detla area per fe atfivitd di post-acuzie
suecetlibill i contrattazione, anche tenuta conto del dafi delta modiiitd inferregionals, ritiene le medeslme nen coerent! con la eslgenze rilevate a
livelle reglonate per delfe tinclogle assistenzlall.

Il Legale rapprassntante delle strutture privats accreditate di cul sopra, prese atfo della poalzione regionale ed allesito del confronlo intercorse,
ritiene di non concardare sulla propasta contrattuale formutata dalla Reglone Pismonte.

In data 26.6.2015 a seguito di un approfondimento deila situazione Je parti concordano sulla seguents articolazicne di

posti letto e corrispondente tetto di spesa per Il secondo semestre 2013, i 2016 e 2017. Par il 2015 viene tappresentata
solo Ja situazione del 2° semastre in considerazione del contenzioso in essere fra le strutiure e la Regione. Le quatfro
sequentl schede rappresenano un adeguamento di budget fra le quatiro strutture afferenti lo stesso gruppo; I budget
inlzialmente proposto dalla Reglone, in decremento rispetto al 2014, seppur articolato diversamente tra le varie strutture
dello stesso gruppo, rimane sostanzialmente invariato.

2 VILLA TURINA

Seipastd 2015

3,36




Riabilitazione psichiatrica 35 |

Buﬂget ricoveri

e SO

....... alla Deliberazione . °

2% semestre

Lungodegenza psichiatrica o 30
Tutale postacuzle programmatg &5

__di cul plemonte

di cui fuor regione

Bﬁ'dget CAVS Egﬁiatriqa

Totale generale budget

| dicuj fuor regione

di cul Plemante

 Riabilitazione 2 livelio

2017 2016

Totale postacuzie programmato Budpet ricover] ] W_B,sé' _“3,88 - 1,14_
dl eui fuori regiona .00
_di cui Piemonte 3,68) 388 1,54
I
Totale generale budget 3,88| 388 1,94
di cul fuor] regione | 00 g0 Q0
| di cui Fiemonte | 388] 388 1,94
VILLA GRISTINA
. TETTIDISPESA
2 sernestre
Rigbilitazione psichiatrica 90 [ 2007) 2016] 7 gy
lungodegenza psichiatrica 20 Budget ricoveri 613 | 6,13
Totale postacuzie programmato 110 di cui fuori regione 3,20 %a_’,zof
_ . di cul Plemonte 283 2,93
T T Totale generale budget | 613| 5,13
- di cui fuori regione _320] 3,20 1,60 |,
[ } I di cui Plemonte 2931 293 14y
i
il rappresentante iegale delle strutture private accreditate Dr, Joss Parrella concorda sulla rappresentazions def posfi f
letto ¢ del budget di cui sopra e dichiara di non finunciare al contenzloso in ¢orso con rferimento al hudget fino af 30 g
giugno 2015 & anni precedenti J
Tofino, il 26 giugno 2015 }
Per la Direzione Regionale Sanifa - I! Direttore Dr. Fulvio Mcirano [
— e A A U — |
Per la casa di cura — |l legale rappresentante Dr. Jose Parrella | N :
R Yo AN
:‘-E;‘\\ 3
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Verbale df riunione del dé {O(z [;&7 /M trai'assessorato alla sanita

lEgruppo Orpea titalare delle seguentl case di cura gid autorizzate ed accreditate in fascia A

- Vilte Turina Amiona sita in San Maurizio Canavese - via Carlo Angela 1

- Villa di Satute sita in Trafarello - viale deila Resistenza 24

- Vilta Cristina sita in Nebbiuno - strada dorsale del Poggio Radioso

- Madonna dei Boschi sita in Buttighiera Alta - via Ragazzi del '99 1

Nonché del presidio socio sanitario ass|stenziale Residenza Casamia Rosbella di Mizza Monferrato - strada
San Pietro 43/m autorizzato e accreditato per complessivi 120 p.l..

Nel richiamare espressamente quanto indicato nelia dgr n.23-6990 del 30/12/2013 che dispone il
programma di attuazione della revisione delia rete ospedaliera regionale, la t{asformazione di postl letto di
post-acuzie delle case di cura In posti letto di continuit? assistenziale a valenza sanltaria, il rispetto del
vincoli di spesa anche per gli annl 2014 e 2015 pari a queflo definito per I 2013, fa necessity di riequilibrare
la distribuzione delle risorse finanziarie, sia per le strutture del gruppo che del sistema riconducibile al
settore ospedaliero privato, le Parti hanno convenuto quanto segus;

di assegnare:

~ Alla-casa di cura Ville Turina Amione: 30 p.l. di acuzie NP, 70 p.l. di riabilitazione NP, 24 di lungo degenza
NP, 23 di CAVS NP per un totale di 147 pl e conseguentemente un budget complessivo per gli anni
2014/15 di € 8,504,922 cos] ripartito: ricoveri regione € 8.286.000, ricoveri fuori regione € 218.922

- Alka casa di cura Villa di Salute: 17 p.. di acuzie NP, 43 p. i, di riabilitazione NP, 10 p.l. dl lungo degenza NP,
106 p.d. CAVS NP per un totale di 80 p.l. e conseguentemente un budget complessivo per g anni 2014/15 di
€ 4.692.818 cos} ripartito: ricoverl regione € 4.622.818, ricoverl fuori regione € 70.000

~ Alla casa df cura Villa Cristina: 20 p.l. di gcuzie NP, 75 p.l. di riabilitazione NP, 15 p.l. dl lungo degenza NP
per un totale di 110 p.l. e conseguentementa un budget complessivo per gli anni 2034/15 di £ 6.776.000
cos) ripartito; ricoveri regione € 5.217.541, ricaveri fuori reglone € 1,558.459. Inoltre di dare corso, fermo
restando Iiter autorizzativo e di accreditamento, all'istanza de| 4/10/2013 che prevede la collocazione di 40
p.d. del 165 d | cui alla dgr 11-11730 del 13/07/2009 pressa il presidlo socio assistenziale Casamia Roshella
di Nizza Monferrato, Le Parti, una volta completato ['iter autorizzativo di accreditamento, si riservana di
incontrarsi per valutare le modalitd di finanziamento cont riferlmento all'ultimo budget annuale
contrattualizzato assegnato alla casa di cura Villa Cristina prima del proyvedimento di sospensione al
funzionamento di € 9,200.870, ’

- Alla casa di cura Madonna del Boschi: totale 55 p.k, conseguentemente di assegnare alla stassa un budget
complessivo per gli anni 2014/15 di € 4.626.554 cost ripartito: ricoveri regione € 4.542.045, ricoveri fuori
regione € 84.509; inoltre di dare corse, fermo restando I'fter autarizzativo, all'istanza del 4/12/2013 che
prevede la realizzazione ed attivazione di 5 p.l. di day hospital RRF. Per detti postt non sard richiesto nessun
processo di accreditamento e quindi di finanziamento specifico.

’
y /
Letto, approvato ¢ sottoscritto in data ¢ L/ f)éL gfﬁ ’MJ
Per 'assassorata alla sanita

ldne e condivisione il procuratore speciale / legale rappresentante gruppo orpea ltalia

s




