REGIONE PIEMONTE BU22 31/05/2012

Deliberazione della Giunta Regionale 27 aprile 201.58-3778
Casa di Cura "Villa Grazia" sita in San Carlo Canavese (TO): autorizzazione alla variazione
dell'articolazione interna del servizio di diagnosie cura.

A relazione dell'Assessore Monferino:
Premesso che:

con D.G.R. n. 123-3644 del 2.8.2006 la Casa di Cuiida Grazia”, sita in San Carlo Canavese
(TO), e stata accreditata in fascia C per comples3i0 posti letto. Successivamente, con D.G.R. n.
5-11553 dell’8.6.2009, é stata autorizzata al sipro di 10 posti letto, non accreditati, di Reawpe

e Rieducazione Funzionale di 1° livello, temporaneate sospesi con D.G.R. n. 122-6954 del
5.8.2002;

con D.G.R. n 90-6717 del 3.8.2007 la Casa di Cwa Bertalazona”, sita in San Maurizio
Canavese (TO), e stata accreditata in fascia @@epsti letto;

con D.G.R. n. 22-13608 del 22 marzo 2010 é stats@ratto dell'intervenuta fusione per
incorporazione della societa “La Bertalazona &.r.proprietaria della Casa di Cura “La
Bertalazona”, da parte della societa “Villa Grazial.” e, con lo stesso provvedimento, la societa
incorporante e stata autorizzata, a far data d@fvenuta fusione, all'esercizio delle attivita
sanitarie presso la Casa di Cura “La Bertalazopnal come autorizzate con D.G.R. n. 22-26374 del
28.12.1998 e accreditate con D.G.R. n. 90-671D38€18.2007,;

sempre con lo stesso atto é stato autorizzat@asfarimento dell’esercizio delle attivita sanitarie

degenziali ed ambulatoriali della Casa di Cura Bertalazona” presso la Casa di Cura “Villa

Grazia” a far data dall’avvenuta comunicazione ldsjjale Rappresentante agli uffici regionali e

all’ASL territorialmente competente, con contestusdvoca di suddette attivita presso la Casa di
Cura “La Bertalazona”. Nel complesso I'attivita diagnosi e cura comprendeva 220 posti letto
autorizzati, di cui 210 accreditati, suddivisi imed raggruppamenti, uno di 100 posti letto di

Medicina di Lungodegenza e uno di 120 posti lettoRécupero e Rieducazione Funzionale
comprendente una Unita Funzionale di Medicina dndodegenza,;

vista, l'istanza del 4 ottobre 2011 a firma del dlegRappresentante della Casa di Cura “Villa
Grazia” di variazione dell’articolazione internai dervizi di diagnosi e cura con la costituzione di
un terzo raggruppamento in quanto si ritiene piziorsale dal punto di vista organizzativo,

gestionale e clinico, che le Unita Funzionali did@na di Lungodegenza vengano a costituire
gruppi omogenei;

vista, la Determinazione del Dirigente dellASL T®4 124 del 17.02.2012, trasmessa con nota
prot. n. 20711 del 29.02.2012 pervenuta in questiul 19.03.2012 prot. n. 8626/DB2016, di
recepimento del verbale della Commissione di Vigika delle Strutture Sanitarie Private del 16
febbraio 2012 che, a seguito del sopralluogo eféétt presso la Casa di Cura “Villa Grazia” in data
20 gennaio 2012, ha espresso parere favorevolait@lazione funzionale proposta in merito ai
requisiti organizzativi e strutturali ai sensi dell.R. 14 gennaio 1987, n. 5 e della D.C.R. del 12
febbraio 2000 n. 616-3149 e s.m.i.;

considerato che, la nuova articolazione internatima@ invariato il numero delle unita funzionali
ed i corrispettivi posti letto autorizzati e acdtatd, poiché e costituita da due raggruppamenti di



Lungodegenza, rispettivamente di due Unitd Funfioeatre Unitd Funzionali, e da un
raggruppamento di Recupero e Rieducazione Funzahea comprende tre Unita Funzionali;

ritenuto opportuno, sulla base dell'istruttoriaedtiiata, autorizzare il Legale Rappresentante della
Casa di Cura “Villa Grazia” alla variazione deltianlazione interna del servizio diagnosi e cura

cosi come indicato nella scheda allegata sottettarb A della presente deliberazione per farne
parte integrante e sostanziale;

vista la Legge Regionale 14 gennaio 1987 n. 5;
vista la D.C.R. del 22 febbraio 2000 n. 616-3149e.i.;
per tutto quanto sopra premesso, il Relatore inaitaiunta Regionale a deliberare in merito,

la Giunta Regionale, udite le argomentazioni ddafee e condividendole, all'unanimita dei voti
espressi nelle forme di legge,

delibera
per le motivazioni espresse in premessa,

1. di autorizzare il Legale Rappresentante dellsaGh Cura “Villa Grazia” con sede in San Carlo
Canadese (TO) alla variazione dell'articolazionierina del servizio diagnosi e cura secondo due
raggruppamenti di Lungodegenza rispettivamenteudi dnita Funzionali e tre Unita Funzionali e
da un raggruppamento di Recupero e Rieducaziongidhale composto da tre Unita Funzionali,
mantenendo invariato il numero delle Unita Funzioradei posti letto autorizzati e accreditati,
ripartiti come indicato nella scheda allegata stttettera A della presente deliberazione perdarn
parte integrante e sostanziale;

2. di dare mandato alla Commissione di Vigilanzaittgialmente competente di verificare, nel
corso della vigilanza annuale, il mantenimento’detitolazione del servizio di diagnosi e cura cosi
come autorizzato con il presente provvedimento medaomunicazione al Settore Regionale
competente;

3. di dare mandato all’A.Re.SS. di verificare ilmtenimento dei requisiti organizzativi e struttural
di accreditamento ai sensi della D.C.R. del 22 faiob2000 n. 616-3149 e s.m.i. sulla base della
nuova articolazione autorizzata e di darne comumce al Settore Regionale competente;

4. di far carico al Legale Rappresentante dellées@dc¢Villa Grazia s.r.l.” di comunicare agli uffic
regionali competenti e al’ASL ogni eventuale eleneoedi variazione al presente provvedimento.

Avverso la presente deliberazione € ammesso riadioario entro il termine di 60 giorni innanzi
al T.A.R. Piemonte ,ovvero ricorso straordinario Gdapo dello Stato entro 120 giorni, dalla
notificazione o dalla intervenuta piena conoscenza.

La presente deliberazione sara pubblicata su Baletfficiale della Regione Piemonte ai sensi
dell’art. 61 dello Statuto e dell’art. 5 della L.R.22/2010.

(omissis)
Allegato



Allegato A

CASA DI CURA VILLA GRAZIA STRADA POLIGONO 8

10070 SAN CARLO CANAVESE (TO)

PROPRIETA'’ Villa Grazia S.r.l.
POSTI LETTO AUTORIZZATI 220
POSTI LETTO ACCREDITATI 210

ARTICOLAZIONE INTERNA DEI SERVIZ| DI DIAGNOSI E CURA

| RAGGRUPPAMENTO: MEDICINA DI LUNGODEGENZA

. P.L. P.L.
UNITA"FUNZIONALE COoD. AFO AUTORIZZATI ACCREDITATI
Medicina di Lungodegenza 60 4 30 30
Medicina di Lungodegenza 60 4 30 30
TOTALE 60 60
I RAGGRUPPAMENTO: MEDICINA DI LUNGODEGENZA
UNITA' FUNZIONALE COD. AFO P.L. P.L.
AUTORIZZATI ACCREDITATI
Medicina di Lungodegenza 60 4 30 30
Medicina di Lungodegenza 60 4 20 20
Medicina di Lungodegenza 60 4 20 20
TOTALE 70 70

I RAGGRUPPAMENTO: RECUPERO E RIEDUCAZIONE FUNZIONALE

' P.L. P.L.
UNITA" FUNZIONALE COD. AFO AUTORIZZATI ACCREDITATI

Recupero e Ro’lgbmtazmne 56 4 30 30
Funzionale 1° livello
Recupero e Ro’lgbmtazmne 56 4 30 20
Funzionale 1° livello
Recupero e R:|§1b|llta2|one 56.01 4 30 30
Funzionale 2° livello
TOTALE 90 80




