| dol Lavio

DECRETO N. Q@\l@@\

OGGETTO : Autorizzazione esercizio attivita di riabilitazione del Centro * Progetto Amico “s.n.c.
Di Meletti Ornella & Forzan Debora, sito in Latina, Via Ezio, n. 103.

SU PROPOSTA dell’ Assessore alla Sanita ;

VISTA la domanda presentata in data 18.04.2001 dalla “ Progetto Amico di Meletti Ornella &
Forzan Debora” s.n.c. - C.F. 01907070591 — con sede legale in Latina, Via
Benedetto Cairoli, n. 2, rappresentata dalle socie amministratrici Meletti Ornella, nata
a Pontinia (LT), il 16 febbraio 1964 e Forzan Debora, nata a Latina, il 23 fuglio 1976,
legali rappresentanti, ivi domiciliate per la carica, trasmessa dalla AUSL LATINA, con
nota del 28.06.2001 , prot. 2681/D.Dip., intesa ad ottenere I - aulorizzazione
all'apertura & funzionamenio del Centro di Riabilitazione per le prestazioni a favore
di soggetti portatori di handicap fisici, psichici e sensoriali dipendenti da
qualungue causa, denominato “ Progetto Amico “ sito in Latina, Via Ezio, n. 103 ;

ViSTi gii artt, 193 e 194 del Testo Unico deile leggi sanitarie, approvato con R.D.27.07.1934
n. 126& e successive modificazioni ed integrazioni ;

VISTA la legge 30 marzo 1971 n. 118 e successive modificazioni ed integrazioni ;

VISTI gii artt. 26 e 43 ultimo comma della legge 23.12,1978, n. 833 ;

VISTO Part. 4 comma 2 della legge 31.12.1991, n. 412 ;

VISTA ta legge 05.02.1992, n. 104 ;

VISTO I BD.P.R. 14 gennaioc 1997 “ Approvazione dellatto di indirizzo e coordinamento alle

Regioni e alle Province autonome di Trento e Bolzano in materia di requisiii strutturali
Tecnologicl ed organizzativi minimi per I'esercizio delle attivita sanitarie da parte delle
strutture pubbliche e private “;

VISTO I"art. 6 della Legge Regionale 6 giugno 1980, n. 52 :
VISTA la deliberazione de! Consiglic Regionale del 22 dicembre 1983, n. 772 concemente

* Riorganizzazione dei servizi per 'assistenza e la riabilitazione agli Handicappati -
Linee generali delle convenzioni con i centri convenzionati ai sensi della
Legge 30 marzo 1971, n. 118°;

VISTO I Decreto Ministero Sanitd 18 maggio 1984 concernente “ Nuovo schema tipo di
Convenzione tra Unita Sanitarie Locali e gli Istituti che gestiscono idonei centri
destinati alla erogazione delle prestazioni sanitarie dirette al recupero funzionale e
sociale del soggetti affetti da minorazioni fisiche, psichiche e sensoriali dipendenti
da qualunque causa “ nel quale, tralaltro, sono stafi individuati i requistii strutturali e

% g/ﬂ gli standard di personale ;
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RITENUTO

VISTA

VISTA

che, in assenza della normativa specifica di riferimento, ai fini dellindividuazione
dei requisiti minimi, igienico — sanitari e tecnico — funzionali, per {'autorizzazione
all'esercizio delle attivita sanitarie di riabilitazione, possa farsi riferimento a quelli
indicati nella deliberazione del Consiglio Regionale n. 772 del 22.12,1883 e nel
D.P.R. 14.01.1997 sopraccitati ;

la nota 21.07.1992, n. 2112/60/3 dell'Assessorato alla Sanita con la quale sono
state date direttive per il rilascio deil'autorizzazione all'apertura ed al funzionamento
dei CentrifServizi per ii recupero funzionale e sociale di soggetti affetti da minorazioni
fisiche, psichiche e sensoriali dipendenti da qualunque causa:

Iistruttoria  svolta dall’ Azienda U.S.L. LATINA per Faccertamentc della
idoneita strufturale igienico — sanitaria e tecnico — funzionale del predetto
centro di Via Ezio, n. 103 ;

CONSIDERATO che la Azienda U.S.L Latina, con nota del 28.06.01, prot. 07DP/2681/d.Dip.

VISTO

VISTA

VISTA

VISTO

ART. 1

ha espresso parere favorevole al rilascio delfautorizzazione alla Societd Progetto
Amico di Meletti Omnella & Forzan Debora s.n.c. per Pesercizio dellattivita di cui
trattasi, nei fimiti dalla stessa indicati;

il Nulla Osta del 26.03.2001, n. 4.295 rilasciato dalta Camera di Commercio di Latina
ai sensi della legge 31 maggic 1985 n. 575 e successive modificazioni, in materia di
lotta alla delinquenza mafiosa ;

la documentazione prodotta ai sensi della circ. 2112/60/3 def 24.07.92 dalla Progetto
Amico s.n.c.;

la nota del 09.10.2001, prot. 13783 con la quale I'Assessoratc per la
Famiglia e Servizi Sociali ha comunicato che non risultano, in base alla
documentazione trasmessa ed aquella agh atti, motivi che ostino al rifascio
dell'autorizzazione di cui tratiasi;

il versamento in data 18.09..2001 delia tassa di concessione regionale al rilascio di
L. 3.638.000 ;

DECRETA

La Societa in nome collettivo “ Progetto Amico di Meletti Ornella & Forzan Debora
con sede legale in Latina, Via Benedetto Cairoli, n. 2 — C.F. 01907070591 — &
autorizzata allapertura e tenuta in esercizio del Centro di Riabilitazione privato
per il recupero funzionaie e sociaie di soggetti affefti da minorazioni fisiche,
psichiche e sensoriali dipendenti da qualunque causa, sito in Latina, Via Ezio, n. 103 ;




I P resicdonte deller Gonnta Regionale

ART. 2

ART. 3

ART. 4

ART. &

ART. 6

dol Lo

Nell'ambito del Centro di cui al precedente art. 1, ubicato nei locali individuati
dalle planimetrie allegate alla domanda, sono autorizzate le attivita riabilitative
volte al recupero funzionale e sociale di soggetti affetti da minorazioni fisiche,
psichiche e sensoriali dipendenti da qualunque causa. | trattamenti, volti a
soggefti di ambo i sessi, compresi nelle fasce di etd dazeroa diciotto anni,
possono essere erogati secondo le seguenti tipologie assistenziali:

» Trattamenti individuali ambulatoriali, per un massimo di n. 50 trattamenti

giornalieri ;
» Trattamenti domiciliari, per un massimo din. 12 trattamenti giornalieri

La direzione Tecnico- sanitaria del Centro & affidata alla dott.sa OROPALLO
GIANNA MARIA nata a Lecco (CO) il 06.06.1964, residente in Sonnino, Via Cesare
Battisti, n. 18 specializzata in neurofisiopatologia, iscritta al numero 2439
del'Ordine dei Medici-Chirurghi e degli Odontoiatri della Provincia di Latina
la quale & tenuta allosservanza dei compiti derivanti dalla propria funzione
previsti dalla normativa vigente .

Eventuali variazioni della titolarita della struttura, della direzione tecnico-sanitaria, dei
locali per ampliamento o trasformazione, nonché del tipo dei trattamenti, delle
attrezzature, dovranno essere preventivamente autorizzate.

Dal presente decreto non deriva alla “ Progetto Amico di Meletti Ornella & Forzan
Debora “s.n.c. il diritto alfaccreditamento con il S.S.R.

i presente provvedimento & redatto in due originali : uno per gli atti del Dipartimento Affari Strategici,
Istituzionali e della Presidenza, l'altro per i successivi adempimenti del’Assessorato proponente.
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