
IL COMMISSARIO AD ACTA
(delibera del Consiglio dei Ministri del 21marzo 2013)

OGGETTO: L. R. 4/2003 - Art. 14 R.R. 2/2007. Modifica del titolo autorizzativo per variazione della
Direzione Tecnica del Laboratorio Analisi del Presidio sanitario denominato "PO. MED. srl", gestito
dalla PO.MED. Srl (P. IVA 00954581005), con sede legale ed operativa in Via Pontina Vecchia, Km
lO - 00040 Pomezia (RM).

IL COMMISSARIO AD ACTA

VISTO lo Statuto della Regione Lazio;

VISTA la Legge Regionale 18 febbraio 2002, n. 6 "Disciplina del sist~~ma o.rganizzativo della Giunta e
del Consiglio e disposizioni relativa alla dirigenza ed al personale regionale" e successive modifiche
ed integrazioni;

VISTO il regolamento regionale del 6 settembre 2002, n. 1, "Regolamento di organizzazione degli
uffici e dei servizi della Giunta Regionale" e successive modifiche ed integrazioni;

VISTA la Delibera di Giunta Regionale del 22/3/2013, n. 53, relativa: "Modifiche del regolamento
regionale del 6 settembre 2002, n. 1, concernente: Regolamento di organizzazione degli uffici e dei
servizi della Giunta Regionale", e successive modificazioni;

VISTO il regolamento regionale del 28 marzo 2013, n. 2, concernente: "Modifiche al regolamento
regionale.6 settembre 2002, n. 1 (Regolamento di organizzazione degli uffici e dei servizi della Giunta
Regionale) ed in particolare l'art. 8, comma 1;

VISTO l'Atto di Organizzazione del 9/4/2013, n. A030l5, concernete: "Conferma delle strutture
organizzative di base denominate "Aree" ed "Uffici" ai sensi del comma 2 del! 'art. 8 del regolamento
regionale n. 2 del 28 marzo 2013 "Modifiche al regolamento regionale 6 settembre 2002, n. 1
(Regolamento di organizzazione degli uffici e dei servizi della Giunta Regionale);

DATO ATTO che con Deliberazione del Consiglio dei Ministri de121 marzo 2013 è stato conferito al
Presidente pro-tempore della Giunta della Regione Lazio, Dr Nicola Zingaretti, l'incarico di
Commissario ad acta per la prosecuzione del vigente piano di rientro dai disavanzi del settore sanitario
della Regione Lazio, secondo i Programmi operativi di cui all'articolo 2, comma 88, della legge 23
dicembre 2009, n. 191 e successive modifiche ed integrazioni;

DATO ATTO altresì, che con delibera del Consiglio dei Ministri del 3 marzo 2011 il Dr Giuseppe
Antonino Spata è stato nominato Sub Commissario per l'attuazione del Piano di Rientro della Regione
Lazio, con il compito di affiancare il Commissario ad acta nella predisposizione dei provvedimenti da
assumere in esecuzione dell'incarico commissariale di cui alla deliberazione del Consiglio dei Ministri
del 23 aprile 2010;

VISTO il Decreto Legislativo n. 502 del 30 dicembre 1992 e ss.mm.ii. recante "Riordino della
disciplina in materia sanitaria, a norma dell'art. 1 della Legge 23.10.92, Il. 421";

VISTA la Deliberazione di Giunta Regionale n. 66 del 12 febbraio 2007 concernente: "Approvazione
del Piano di Rientro per la sottoscrizione delrAccordo tra Stato e Regione Lazio ai sensi dell'art. I,
comma 180, della Legge 31112004";
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IL COMMISSARIO AD ACTA
(delibera del Consiglio dei Ministri del 21marzo 2013)

VISTA la Deliberazione di Giunta Regionale n. 149 del 6 marzo 2007 avente ad oggetto: "Presa d'atto
dell'Accordo Stato Regione Lazio ai sensi dell'art. 1, comma 180, della Legge n. 31112004,
sottoscritto il 28 febbraio 2007. Approvazione del Piano di Rientro" ed i seguenti obiettivi:

- 1.1.2 Definizione dei requisiti per l'autorizzazione
- 1.1.3 Modalità e tennini per l'adeguamento ai requisiti autorizzativi
- 1.1.4 Ulteriori requisiti per l'accreditamento
- 1.2.2 Ridimensionamento di reparti con bassa performance organizzativa
- 1.2.4 Riorganizzazione della rete ospedaliera e separazione dei percorsi tra l'emergenza,
l'urgenza e l'elezione;

VISTO il nuovo Patto per la Salute sancito dalla Conferenza Stato - Regioni e Provincie Autonome di
Trento e Bolzano del 3 dicembre 2009 con il quale, all'art. 13, comma 14 è stato stabilito che per le
Regioni già sottoposte ai piani di rientro e già commissariate all'entrata in vigore delle nonne attuative
del medesimo patto restano fermi l'assetto commissariale previgente per la prosecuzione del piano di
rientro, secondo programmi operativi coerenti con gli obiettivi finanziari programmati, predisposti dal
Commissario ad Acta, nonché le relative azioni di supporto contabile e gestionale;

VISTO l'art. 1, co. 796, lett. s) e t), legge 27 dicembre 2006, n. 296 e ss.mm.ii., secondo cui a
decorrere dallo gelmaio 2008 cessano i transitori accreditamenti, e la successiva lettera t) secondo cui,
invece, con specifico riferimento agli accreditamenti provvisori, "le Regioni provvedono ad adottare
provvedimenti finalizzati a garantire che dal lO gennaio 20 Il cessino gli accreditamenti provvisori
delle stlUtture private non confemlate dagli accreditamenti definitivi";

VISTA la Legge Regionale 3 marzo 2003 n. 4 concernente "Norn1e in materia di autorizzazione alla
realizzazione di strutture e all' esercizio di attività sanitarie e socio sanitarie, di accreditamento
istituzionale e di accordi contrattuali";

VISTO il Regolamento Regionale 26 gennaio 2007 n. 2 concernente "Disposizioni relative aUa
verifica di compatibilità e al rilascio de11'autorizzazione all'esercizio, in attuazione dell'articolo 5,
comma 1, lettera b), della legge regionale 3 marzo 2003, n. 4 (nonne in materia di autorizzazione alla
realizzazione di strutture e all'esercizio di attività sanitarie e socio sanitarie, di accreditamento
istituzionale e di accordi contrattuali) e successive modifiche ed integrazioni;

VISTO in particolare l'art. 14, commi 1-3 del Regolamento Regionale 02/07 che recita: "Non
rientrano nella cessione dell'autorizzazione all'esercizio di cui all'articolo 13:
a) le trasformazioni della forma giuridica, della denominazione, della ragione sociale o della
sede legale del soggetto giuridico precedentemente autorizzato al! 'esercizio;
b) la sostituzione del rappresentante legale, del direttore/responsabile sanitario del soggetto
giuridico precedentemente autorizzato all'esercizio.
Le trasformazioni e le sostituzioni di cui al comma l comportano la modtficazione del provvedimento
autorizzatorio. A tal fine il legale rappresentante del soggetto autorizzato inoltra tempestivamente
alla Regione:
a) una apposita richiesta di modificazione del provvedimento autorizzatorio, provvedendo ad
indicare al! 'interno della stessa gli elementi oggetto della modificazione;
b) una dichiarazione di mantenimento di ogni altro elemento, ivi compresi quelli attinenti alla
struttura;
c) copia degli atti concernenti i mutamenti.

Entro sessanta giorni dal ricevimento della richiesta di cui al comma 2, il direttore della direzione
regionale competente provvede alla modificazione dell'autorizzazione all'esercizio.";
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IL COMMISSARIO AD ACTA
(delibera del Consiglio dei Ministri del 21marzo 2013)

VISTO il Regolamento Regionale 13 novembre 2007, n.13 "Disposizioni relative alle procedure per la
richiesta ed il rilascio dell'accreditamento istituzionale, in attuazione deU'art. 13, comma 3, della legge
regionale 3 marzo 2003, n.4;

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0087 del ]' 8.12.2009 avente ad oggetto:
"Approvazione Piano Sanitario Regionale (PSR) 2010 - 2012";

VISTA la Legge Regionale lO Agosto 2010, n. 3 "Assestamento del bilancio annuale e pluriennale
2010-2012 della Regione Lazio", art. 1, commi dal 18 a126, e successive modifiche ed integrazioni;

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0017/2010 avente ad oggetto: "Atto ricognitivo di cui
al Decreto Commissariale 96/2009. Piano dei fabbisogni assistenziali per la Regione Lazio ai sensi
dell'art. 2, comma 1, letto a, numero 1) della L. R. n. 4/2003";

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0082 del 30 settembre 2010 avente ad oggetto:
"Chiarimenti, integrazioni e modifiche al Piano Sanitario Regionale 2010 - 2012 di cui al Decreto del
Commissario ad Acta n. 8712009";

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0090 del lO novembre 2010, avente ad oggetto:
"Approvazione di: "Requisiti minimi autorizzativi per l'esercizio delle attività sanitarie e socio
sanitarie" (AlI. 1), "Requisiti ulteriori per l'accreditamento" (All. 2), "Sistema Informativo per le
Autorizzazioni e gli Accreditamenti delle Strutture Sanitarie (SAAS) - Manuale d'uso" (AlI. 3).
Adozione dei provvedimenti finalizzati alla cessazione degli accreditamenti provvisori e avvio del
procedimento di accreditamento definitivo ai sensi dell'art. 1, commi da 18 a 26 (Disposizioni per
l'accreditamento istituzionale definitivo delle strutture sanitarie e Bocio-sanitarie private), Legge
Regionale lO Agosto 2010, n. 3;

VISTO l'art. 2, commi dal 13 al 17, della Legge regionale 24 dicembre 2010, n. 9 "Disposizioni
collegate alla legge finanziaria regionale per l'esercizio 2011 (art. 12, comma l, L. R. 20 novembre
2001, n. 25)";

VISTA la Legge Regionale 22 aprile 2011, n. 6 "Legge finanziaria regionale per l'esercizio 2008 (art.
11, l.r. 20 novembre 2001, n. 25)" e successive modifiche, lO agosto 2010, n. 3 "Assestamento del
bilancio annuale e plurielmale 201O~20l2 della Regione Lazio" e successive modifiche e 24 dicembre
2010, n. 9 "Disposizioni collegate alla legge finanziaria regionale per l'esercizio finanziario 2011 (art.
12, comma l, 1.r. 20 dicembre 2001, n. 25)". Promozione della costituzione dell'istituto di ricovero e
cura a carattere scientifico (IRCCS) di Tor Vergata. Salvaguardia dei livelli occupazionali nella sanità
privata;

VISTA la Legge Regionale 13 agosto 2011, n. 12 avente ad oggetto: "Disposizioni collegate alla
Legge di assestamento del bilancio 2011·2013", art. 1, commi 123-125;

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. UOI09 del 31 dicembre 2010, avente ad oggetto: "Atto
ricognitivo ex art. art. 1, comma 22, Legge Regionale lO Agosto 2010, n. 3 e successive modifiche ed
integrazioni";

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0007 del 3 febbraio 2011 avente ad oggetto: "Legge
Regionale 24 dicembre 2010, n. 9 art.2, comma 14. Termini e modalità per la presentazione della
documentazione attestante il possesso dei requisiti ai fini del procedimento di accreditamento
istituzionale definitivo";
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IL COMMISSARIO AD ACTA
(delibera del Consiglio dei Ministri del 21marzo 2013)

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U0008 del 3 febbraio 2011 avente ad oggetto:
Modifica dell'Allegato 1 al Decreto del Commissario ad acta n. U0090/201O per: a) attività di
riabilitazione (cod. 56), b) attività di lungodegenza (cod. 60); c) attività erogate nelle Residenze
Sanitarie Assistenziali (RSA) per i livelli prestazionali: Rl, R2, R2D e R3 - Approvazione Testo
Integrato e Coordinato denominato "Requisiti minimi autorizzativi per l'esercizio delle attività
sanitarie e socio sanitarie".

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. 13 del 23 marzo 20 Il avente ad oggetto
"Procedimento di accreditamento definitivo a strutture sanitarie e socio~sanitarie private.
Regolamentazione verifica requisiti";

VISTA la Legge Regionale n. 6 del 22 aprile 20Il avente ad oggetto: Disposizioni urgenti in materia
sanitaria. Modifiche alle leggi regionali 28 dicembre 2007, n. 26 "Legge finanziaria regionale per
l'esercizio 2008 (art. 11, 1.r. 20 novembre 2001, n. 25)" e successive modifiche, lO agosto 2010, n. 3
"Assestamento del bilancio annuale e plurie1l1lale 2010-2012 della Regione Lazio" e successive
modifiche e 24 dicembre 2010, n. 9 "Disposizioni collegate alla legge finanziaria regionale per
l'esercizio finanziario 2011 (art. 12, comma 1, I.r. 20 dicembre 2001, n. 25)". Promozione della
costituzione dell'istituto di ricovero e cura a carattere scientifico (IRCCS) di Tor Vergata. Salvaguardia
dei livelli occupazionali nella sanità privata";

VISTA la Legge Regionale n. 12 de113 agosto 2011, avente ad oggetto: "Disposizioni collegate alla
legge di assestamento del bilancio 20ll~2013;

VISTO il Decreto del Commissario ad acta n. U00336 del 1411112012 avente ad oggetto: "
provvedimento di conferma dell 'autorizzazione alt 'esercizio e di accreditamento istituzionale
defìnitivo in favore del presidio sanitario denominato "Po. Med. Srl ", gestito dalla Po. Med. Srl (P.
IVA 00954581005), con sede in Via Pontina Vecchia Km 10 - 00040 Pomezia. "

VISTA la nota n. 105580 del 10/06/2013, acquisita al protocollo in data 10/06/2013, con cui il Dott.
Mark Osborne Young, in qualità di Legale Rappresentante della Società "PO. MED. Srl", comunica, ai
sensi dell'art. 14 comma 2 del R.R. 2/2007, che la Direzione Tecnica del Laboratorio Analisi del
Presidio ambulatoriale denominato "PO. MED. Srl", sito in Pontina Vecchia, K.m lO ~ 00040 Pomezia,
sarà affidata alla Dott.ssa Alba De Rosa;

VISTA la dichiarazione con cui la Dott.ssa Alba De Rosa, nata a Salerno, i126/03/1975, in possesso
della Laurea in Biologia, COll specializzazione in Patologia Clinica ed iscritto all'Ordine Nazionale dei
Biologi al n. AA_057l49, accetta l'incarico di Direttore Tecnico del Laboratorio Analisi del Presidio
sanitario denominato "PO. MED. Srl", dichiarando altresì di non trovarsi in situazioni di
incompatibilità con tale incarico;

PRESO ATTO della completezza dell'istanza e dell'allegata documentazione;

DECRETA

per le motivazioni di cui in premessa, che si ritengono integralmente richiamate:
l) di prendere atto della nomina del Direttore Tecnico del Laboratorio Analisi del Presidio

ambulatoriale denominato "Po. MED. SrI", sito in Pontina Vecchia, Km lO - 00040, Pomezia,
nella persona della Dott.ssa Alba de Rosa, nata a Salerno, il 26/03/1975, in possesso della
Laurea in Biologia, con specializzazione in Patologia Clinica ed iscritto all'Ordine Nazionale
dei Biologi al n. AA_057l49.
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IL COMMISSARIO AD ACTA
(delibera del Consiglio dei Ministri del 21marzo 2013)

2) di notificare il presente provvedimento al Legale Rappresentante della Società interessata,
nonché all'Azienda ASL RMIH, competente per territorio.

3) di dare atto che avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizionale ilmanzi al
Tribunale Amministrativo Regionale del Lazio nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero
ricorso straordinario al capo dello Stato entro il termine di giorni 120 (centoventi) decorrenti
dalla data di notifica.

La struttura autorizzata e accreditata istituzionalmente è tenuta alle disposizioni di cui alI'artt.2, 13, 14
e 15, commal del R.R.2/2007 e s.m-i. e all'art. 9 e lO, comma 1 della L. R. 4/2003.

L'Azienda ASL RM/H, competente per territorio, ai sensi dell'art. 15 del R.R. 2/2007, accerta in
qualsiasi momento la permanenza dei requisiti minimi di cui all'articolo 5, comma1, lettera a), della
L.R. 4/2003.
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