REGIONE PIEMONTE BU5 01/02/2018

Codice A1410A

D.D. 10 luglio 2017, n. 453

ASL Citta' di Torino - RSA sita a Torino in Via Gradisca n. 10 - Autorizzazione al
funzionamento e accreditamento dell'attivita' di Cantinuita' Assistenziale a Valenza Sanitaria
per 42 posti letto - Rideterminazione dei posti léd di RSA - Revoca delle D.D. n. 163 del
24.05.2001 e n. 482 del 30.11.2010.

Premesso che:
= con Determinazione Dirigenziale n. 163 del 24.0612{x struttura in oggetto dellASL
Citta di Torino (ex ASLTO1) é stata autorizzatdwizionamento per 95 posti letto di
RSA per anziani;

= con Determinazione Dirigenziale A82 del 30.11.2010, ai sensi della DGR 25-12129
del 14 settembre 2009 e s.m.i, la suddetta RSAta atcreditata per $5l.;

= con DGR n. 77-2775 del 29 dicembre 2015 “Definieiatel fabbisogno della funzione
extraospedaliera di continuita assistenziale anzalesanitaria. Modifica alla DGR n. 6-
5519/2013. Modifiche ed integrazioni agli allegaji B), e C) alla DGR n. 13-2022 del
5 agosto 2015” e s.m.i. si & provveduto, oltre altamplessiva definizione del
fabbisogno della funzione extraospedaliera di caiih assistenziale a valenza sanitaria
(CAVS), alla rideterminazione dei requisiti orgazaivi minimi necessari a garantire la
nuova funzione espressamente previsti dalla DGR5519/2013;

= con Determinazione Dirigenziale n. 924 del 30 dibmm2015 sono state normate le
“Modalita operative per l'esercizio dell’attivitai dontinuitd assistenziale a valenza
sanitaria (CAVS)".

Considerato che, con nota prot. n. 0059092/H6.041€/11 luglio 2016, il Direttore generale
del’lASL TO1, in qualita di Legale rappresentante:
= ha richiesto l'autorizzazione e l'accreditamentor @ posti letto di Continuita
Assistenziale a Valenza Sanitaria (CAVS) nella RSgestione diretta di via Gradisca n.
10 in Torino;
» ha dichiarato che la RSA in oggetto possiede iisgtgali cui alle DD.GG.RR. 6-5516
del 14 marzo 2013 e 77-2775 del 29 dicembre 20&b¢imé della D.D. n. 924 del 30
dicembre 2015.

Dato atto che in data 16 agosto 2016, con nota prol7499/A1410A, il Settore Assistenza
sanitaria e socio-sanitaria territoriale ha rictoeslla Commissione di Vigilanza dellASL TO4 e
all’Agenzia Regionale per la Protezione AmbientéfeRPA) i pareri del caso, condizione
necessaria per la conclusione del processo diiazdaione al funzionamento e di accreditamento,
cosi come previsto dalla DD n. 924 del 30 dicen2fE5.

Con nota del 25 ottobre 2016 prot. n. 90330 la Casione di Vigilanza del’ASL TO4 ha rilevato
la mancanza di alcuni documenti essenziali propedieall’espletamento del sopralluogo,
rimandando pertanto lo stesso a completamento dillmumentazione necessaria, nonché a
conseguente nuova richiesta da parte degli Utdigianali.



Con nota del 29 dicembre 2016 prot. n. 113880/AD3l. Direttore Sanitario del’lASL TO1 ha
comunicato di aver attivato tutte le procedure mgletato tutta la documentazione propedeutica al
procedimento di verifica come da disposizioni regia

Con nota del 3 gennaio 2017 prot n. 61/A1410A it@e Assistenza sanitaria e socio-sanitaria
territoriale ha richiesto alla Commissione di Vagika dellASL TO4 e all’Agenzia Regionale per
la Protezione Ambientale (ARPA) di procedere nuosata alla verifica dei requisiti per la
conclusione del processo di autorizzazione al fureinento e di accreditamento.

Con comunicazione del 20 gennaio 2017 il Respolesdeila Struttura Complessa Residenzialita
Anziani e Adulti Disabili del'ex ASL TO1 ha comuwato, a modifica dell'istanza del 1 luglio
2016, I'intenzione di attivare nella RSA di via @isca n. 42 posti letto CAVS invece dei 63 p.l.
richiesti.

Con nota del 23 gennaio 2017 prot. n. 1365/A1410/5ettore Assistenza sanitaria e socio-
sanitaria territoriale comunicava alla CommissiafieVigilanza dellASL TO4 e all’Agenzia
Regionale per la Protezione Ambientale (ARPA) ddetto ridimensionamento.

Preso atto che la Commissione di Vigilanza dell’ ABD4:

= con nota del 17 marzo 2017, prot. n. 24769, hantaso il verbale del 23 febbraio 2017
relativo al sopralluogo effettuato nella RSA in egg in data 23 gennaio 2017,

= con il verbale suddetto, parte integrante e sosiknzlel presente provvedimento, ha
espresso parere favorevole ai fini dell’autorizaaei al funzionamento dei Nuclei C e D,
dislocati al terzo piano fuori terra e costituithscuno da 21 posti letto, per la Continuita
Assistenziale a Valenza sanitaria (CAVS), per pakzmon alta e moderata/lieve complessita
clinico — assistenziale.

Preso atto, altresi, che 'ARPA, con nota del 23bfaio 2017 prot. n. 16841, parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento, ha esppessoe favorevole ai fini dell’accreditamento
dell'attivita di Continuita Assistenziale a Valen3anitaria presso la suddetta RSA.

Ritenuto, per le motivazioni suesposte, che l'istadi autorizzazione al funzionamento, nonché di
accreditamento, dei suddetti posti letto per aéidi CAVS risulta conforme con quanto previsto
dalla normativa di riferimento.

Rilevato, pertanto, che occorre rideterminare inil58umero di posti letto di RSA per anziani
autorizzati ed accreditati nel presidio in oggetto.

Rilevato, altresi, che, ai sensi della D.D. n. @4 30 dicembre 2015, i posti letto RSA che
vengono convertiti in posti letto CAVS devono essefecurtati dal numero di posti letto

complessivi del relativo Distretto sanitario, aiifdella programmazione regionale ai sensi della
DGR n. 46-528 del 4 agosto 2010.

Preso atto della attestazione congiunta dei Ditigeottoscrittori della proposta in ordine alla
regolarita amministrativa della stessa ai sen$ad2GR n. 1-4046 del 17 ottobre 2016.

Tutto cid premesso,

| DIRIGENTI



Visti gli artt. 4 e 17 del D.lgs. n. 165/2001 e s.rfNorme generali sull'ordinamento del lavoro
alle dipendenze delle amministrazioni pubbliche”;

Visto l'art. 17 della L.R. n. 23/2008;Disciplina dell'organizzazione degli uffici regiafi e
disposizioni concernenti la dirigenza ed il persiafia

Vista la DGR 46-528 del 4 agosto 2010;

Vista la DGR n. 77-2775 del 29 dicembre 2015 “Digfone del fabbisogno della funz<ione
extraospedaliera di continuita assistenziale anzalesanitaria. Modifica alla DGR n. 6-5519/2013.
Modifiche ed integrazioni agli allegati A), B), g @lla DGR n. 13-2022 del 5 agosto 2015” e s.m.i.

Vista la D.D. n. 924 del 30 dicembre 2015 “Modalidperative per I'esercizio dell'attivita di
continuita assistenziale a valenza sanitaria (CAVS)

Attestata la regolarita amministrativa del presgmtasvedimento ai sensi della DGR n. 1-4046 del
17 ottobre 2016,

DETERMINANO

» di autorizzare al funzionamento e accreditareiVadt di Continuita Assistenziale a Valenza
Sanitaria per complessivi 42 posti letto siti neickéi C e D, ciascuno di 21 posti letto,
dislocati al terzo piano fuori terra della Residerganitaria Assistenziale di Via Gradisca
n.10 in Torino dell’ASL Citta di Torino (ex ASL TO);,

> di stabilire che titolare dell'autorizzazione ahfiionamento ¢ il Dott. Alberti Valerio Fabio,
nella sua qualita di Legale rappresentante pr@éeendell’ASL Citta di Torino;

» direcepire il parere favorevole al rilascio daltarizzazione al funzionamento, espresso nel
verbale della competente Commissione di vigilanzla2@ febbraio 2017, parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento;

» direcepire il parere favorevole al rilascio dedtaeditamento, espresso dal’ARPA con nota
del 27 febbraio 2017, prot. n. 16841, parte integrae sostanziale del presente
provvedimento;

» di stabilire che, complessivamente, la struttura adggetto risulta autorizzata al
funzionamento ed accreditata per n. 53 posti @tRSA per anziani e n. 42 posti letto di
CAVS;

» di stabilire che il presente provvedimento revocasituisce le Determinazioni Dirigenziali
di autorizzazione al funzionamento e di accreditaime. 163 del 24.05.2001 e n. 482 del
30.11.2010;

> di decurtare n. 42 posti letto di RSA per anziaali mumero di posti letto complessivi del
Distretto sanitario Circoscrizione n. 2 del’ASLttidi Torino.

La presente determinazione dirigenziale sara pcdali sul Bollettino Ufficiale della Regione
Piemonte, ai sensi dell’art. 61 dello Statuto, h@nai sensi della lettera a) del commal dell’at. 2
del D.Lgs n. 33 del 14 marzo 2013.



Avverso la presente deliberazione € ammesso ricr3oA.R. entro il termine di 60 giorni dalla

data di comunicazione o piena conoscenza dell'atteero ricorso al Capo dello Stato entro 120
giorni dalla suddetta data, ovvero l'azione innaaiziGiudice Ordinario, per tutelare un diritto

soggettivo, entro il termine di prescrizione prévidal Codice Civile.

La Dirigente del Settore Il Dirigente del Settore
Politiche per le Famiglie, Giovani e Migranti, Asfginza Sanitaria e Socio
Pari Opportunita e Diritti Sanitaria Territoriale
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