
Segue decreto n. _
IL PRESIDENTE IN QUA LITA' DI COMMISSARIO AD ACTA

(deliberazione del Consiglio dei Ministri del lO aprile 2018)

OGGETTO: Completamento del percorso di riconduzione ali'ordinem del Centro Alzheimer "Italian
Hospital Group-IHG" in attuazione del DCA n. U00217 del 30 maggio 2018: autorizzazione all'esercizio e
accreditamento in favore del Multi-presidio denominato "ltalian Hospital Group", sito nel Comune di
Guidonia Montecelio (RM), Via Tiburtina n 188 gestito dalla Società "Italian Hospital Group S.p.a." (P. IVA
06703461001) e del poliambulatorio. Contestuale rilascio, ai sensi della L.R. n. 4/03 e del R.R. n. 2/07,
dell'autorizzazione all'esercizio di un Centro per le Cure Palliative in Hospice.

IL COMMISSARIO AD ACTA

VISTI per quanto riguarda il Piano di rientro dai disavanzi del settore sanitario:
• l 'art. 120 della Costituzione;
• l' articolo 8, comma l della legge 5 giugno 2003, n. 131:
• l' articolo I, comm a 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311;
• le Deliberazioni della Giunta Regionale n. 66 del 12 febbraio 2007 e n. 149 del 6 marzo 2007,

rispettivamente di approvazione del Piano di Rientro e Presa d' atto dell' Acco rdo Stato-regioni;
• art.1 comma 796, lettera b) della legge 27 dicembre 2006, n. 296;
• il Decreto Legge lOottobre 2007, n. 159 convertito con modificazion i dalla L. 29 novembre

2007, n.222;
• la legge 23 dicembre 2009, n. 191;
• il Decreto del Commissario ad acta n. U00247 del 25 luglio 20 14 avente ad oggetto: "Adozione

della nuol'O edizione dei Programmi Operativi 2013-2015 a salvaguardia degli obiettivi
strategici di rientro dai disavanzi sanitari della Regione Lazio" come modificato ed integrato
dai Decreti del commissario ad acta 368/20 14, 4 12/20 14, 230/20 15, 267/20 15, 270/2015,
373/2015 e 584/2015;

• il Decreto dcI Commissario ad acta n. U00052 del 22 febbraio 2017, recante: "Adozione del
Programma Operativo 2016 - 2018 a salvaguardia degli obiettivi strategici di rientro dai
disavanzi della Regione Lazio nel settore sanitario denominato "Piano di riorganizzazione,
riqualificazione e sviluppo del Servizio Sanitario Regionale";

\1STI per quanto riguarda i poteri:
• La legge Costituzionale 18 ottobre 200 I, u. 3;

lo Statu to della Regione Lazio ;
• la Legge Regionale 18 febbraio 2002, n. 6 "Di sciplin a del sistema organi zzativo della Giunta e

del Cons iglio e disposizioni relative alla dirigenza ed al persouale regionale" e successive
modifiche ed intcgrazioni;

• il Regolamento Regionale del 6 settembre 2002, n. l , "Regolamento di organizzaz ione degli
uffici e dei servizi della Giunta regionale" e successive modifiche ed integrazioni;

• la deliberazione del Consiglio dei Ministri del lO aprile 2018 con la quale è stato conferito al
Presidente pro-tempore della Giunta della Regione Lazio, dr. Nicola Zingaretti, l'incarico di
Commissario ad acta per l'attuazione del vigente piano di rientro dai disavanzi del settore
sanitario della region e Lazio, seco ndo i Programm i operativi di cui ali 'articolo 2, comma 88,
della legge 23 dicembre 2009, n. 191 e successive modifiche ed integraz ioni;

• l'atto di organizzazione n. G07332 del 27.06.20 16 di conferimento di incarico di Dirigente
dell 'Ufficio Requisiti autorizzativi e di accreditamento dell 'Area Pianificazione e controllo
strategico, verifiche e accreditamenti alla dr.ssa Pame!a Maddaloni;

• la delibera di Giunta regionale dcI 24.04.2018 n. 203 concernente: "Modifi ca al Regolamento
regionale 6 settembre 2002, n. I Regolamento di organizzazione degli uffici e dei servizi della
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Giunta regionale e successive modificazioni" che ha istituito la Direzione regionale Salute e
Integrazione socio-sanitaria;
la delibera di Giunta regionale del 05.06.2018 n. 271 di conferimento di incarico al dotI. Renato
Botti della direzione regionale Salute e integrazione socio-sanitaria ai sensi del Regolamento di
organizzazione 6 settembre 200 l , n. l. Approvazione schema di contralto;
la detenn inazione della Direzione Salute e Integrazione Sociosanitaria n. G07633 del
13.06.2018 di istituzione delle strutture organiz zative di base denominate Aree e Uffici della
Direzione regionale Salute e integrazione socio-sanitaria;
la detenninazione della Direzione Salute e Integrazione Sociosanitaria n. G 12275 del
2.10.2018, recante "Riorganizzazione delle strutture organizzative della Direzione regionale
Salute e integrazione sociosanitaria - Recepimento della Direttiva del Segretario Generale del
3 agosto 2018. prot. n. 484710. come modificata dalla Direttiva del 27 settembre 2018. n.
590257";

VISTI per quanto riguarda le nonne in materia sanitaria:
• il Regio Decreto 27 luglio 1934, n. 1265 e s.m.i .;
• la Legge n.833/19 78 e s.m.i.;
• il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 c s.m.i .;
• il Decreto Legislativo n. 21 dicembre 1999, n. 517 e s.m.i.;
• il DPCM 29 novembre 200 I che definisce i Livelli Essenziali di Assistenza;
• il DPCM 12 gennaio 20 17 recante l' aggiomamento dei Livelli Essenziali di Assistenza;
• l'I ntesa Stato- Regione Province autonome del lO luglio 2014, rep. N. 82/CSR concernente il

Patto per la salute - per gli anni 2014 -2016;
• la Legge Regionale 3 marzo 2003, n. 4;
• il Regolamento Regionale 26 gennaio 2007, n. 2;
• il Regolamento Regionale n. 13/2007;
• il DCA n. U00606 del 30/12/20 16 di istituz ione delle ASL "Roma l" e "Roma 2", di

soppressione delle ASL "Roma A", "Roma B", "Roma C" e "Roma E" e di ridenominazione
delle ASL. "Roma D" come "Roma 3", "Roma F" come "Roma 4", "Roma G" come "Roma 5"
e "Roma H" come "Roma 6";

VISTI per quanto riguarda le nonne in tema di autorizzaz ione e accreditamento:
• il DCA n. U0008 del 3 febbraio 2011 e s.m.i.;
• il DCA n. U00469 del 07/11/2017, recante "Modifica al DCA 410120/7 in materia di contrasto

della L.R. 712014 al D. Lgs. 50211992. Disposizioni in materia di autorizzazione a modifica ed
integrazione del DCA 812011. Adozione del Manuale di accreditamento in attuazione del Palio
per la salute 2010-20 12";

PREMESSO che:
- il predetto Centro Alzheimer è collocato assie me ad altre strutture all'i nterno del mult i-presidio

sito in Guidonia, via Tiburtina n. 188;
con i seguenti provvedim enti l' amministrazione regionale ha già provveduto alla conferma
dell 'autorizzazione all'esercizio ed al rilascio dell ' accreditamento istituzionale per ~seg~lent i

attività :
• DCA n. U00035 dci 12.2.2014: Struttura di assiste nza per persone non autosufficienti anche

anziane denominata "RSA I Geriatria" di complessivi n. 120 p.r. articolat i come segue:
n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

• DCA n. U00036 del 12.2.2014: Struttura di assistenza per persone non autosufficienti anche
anziane denominata "RSA 2 Disabilità" di complessiv i n. 120 p.r. articolati come segue:
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n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;
DCA n. U00038 del 12.2.2014: Struttura di assistenza per persone non autosufficienti anche
anziane denominata "RSA 3 Geriatria" di complessivi n. 120 p.r. articolati come segue:
n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;
DCA n. U00043 del 2 1.2.20 14: Centro residenziale per le cure palliative in hospice,
articolato come segue:
n. lO p.r.
n.40 prestazioni domiciliari/die;
DCA n. U00063 del 26.2.2014 e successivo DCA n. U00033 del 2.2.2018: centro dialisi
ambulatoriale articolato come segue
n. 20 posti dialisi (di cui n. 2 posti HBsAg positivi);

RILEVATO che la Soc. "Ita lian Hospital Group S.p.a." (di seguito Soc. !HG) ha partecipato al
procedimento amministrativo avviato ai sensi del citato DCA n. 90/20 IO e ss.mm .ii., volto ad
ottenere la conferma dell 'autorizzazione all'eserciz io ed il rilascio dell'accreditamento istituzionale
per il complesso delle attività erogate presso il Multipresidio sito nel Comune di Guidonia
Montecelio (RM), Via Tiburtina n 188 (fra le quali anche per quelle riconducibili al cd. Centro
Alzheimer) inserendosi nella piattaforma SAASS istituita ad hoc, in virtù dci seguenti
provvedimenti:

a) D.G.R. 2089 del IO ottobre 2000 con la quale veniva recepi to l'Accordo di programma per la
riconversione dell'ex Ospedale Psichiatrico S. Maria Immacolata di Guidonia, sottoscritto in
data 28 settembre 2000 tra la Casa Divina Provvidenza, la ASL RJ\1 G e la Regione ; il predetto
accordo prevedeva la realizzazione, a cura della Casa Divina Provvidenza, di una rete di
strutture residenzia li e riabi litative sul territorio laziale con prevalenti prob lemi psichiatrici da
"istituzionalizzare" in riconversione dell'ex O.P. [in particolare l' accordo prevedeva
l'attivazione di i) n. 2 RSA, l'una geriatrica e l'altra per disabi li di 120 p.r. cadauna (cfr. allegato
D dell'accordo); ii) un Centro Alzheimer di 80 posti di cui 20 destinati a ricoveri programmati e
60 residenziali ; iii) un centro diurno per 20 utenti Alzheimer (cfr. Allegato E dell 'accordo
ratificato con DGR n. 2089/2000); iv) una SRTR (struttura residenziale tcrapeutico-riabilitativa)
per 20 utenti con particolare gravità e v) un centro diurno psichiatrico (cfr. allegato F
all'accordo), modificato in Alzheimer in forza delle deliberazioni aziendali richiamate];

b) D.G.R. n. 2042 del 21 dicembre 200 1 con cui la Regione autorizzava il trasferimento della
gestione dell' Istituto Ospedal iero Santa Maria Immacolata di Guidonia a I.H.G.;

c) accordo integrativo del 20 dicembre 2001, recepito con DGR 44/2002, con cui veniva
concordata l'int egrazione delle seguenti attività: i) 40 posti letto di neurologia; ii) l unità
operativa di patologie correlate all'alcool con 5 posti ordinari di degenza e 20 D.H. (attività poi
trasformata, in attuazione della DGR n. 976/2 002, con deliberazione ASL RM G n. 1397 del
22.9.2004 e con DGR 1092 del 19.11.2004 in 25 posti di assistenza domiciliare
specificatamente rivolta a pazienti Alzheimer); iii) una unità per la cura di soggetti con disturbi
del comportamento alimentare, dopo approvaz ione delle linee guida regionali; iv) ambulatori; v)
un centro dialisi con lO posti (dando poi luogo alla istituzione di una Unità Decentrata di
Dialisi) e veniva, altresì, precisato che, all'I nterno del Centro Alzheimer di 80 posti.j sarebbe
stato possibile svolgere interventi a domicilio per non più di 20 utenti;

d) Deliberazione ASL RM G n. 275 del 20 marzo 2003, avente ad oggetto: "Aggiornamento del
progetto di riconversione dell'ex O.P. Maria Immacolata di Guidonia" con lo quale si
pro vvedeva ad "identificare 1111 gruppo di 60 ospiti (come da allegato C del verbale del
7.3.2003) - affetti da gravi e gravissime poli patologie e bisognosi di misure di alta protezione,
anche in considerazione della particolare concentrazione, tuttora pres ente, per i quali il
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rapporto assistenti/assistiti non può scendere al di sotto di 1:1 e deve includere la copertura
medica H24" COli relativa modifica delle rette giornaliere";

e) verbale del 6 giugno 2005 (recepito dalla ASL RM G con deliberazioni nn. 919 e 920 del 20
giugno 2005) con cui Regione, ASL e I.H.G. convenivano di trasformare le attiv ità di SRSR in
SRTR (Villaggio Adria no) e di sostituire le attività specia listiche di ambu latorio eon: + IO
pazienti presso il centro diurn o (regime semiresidenziale) Alzheime r e + 20 pazienti in
Assistenza Domiciliare Integrata , arrivando così, per effetto delle delibe razioni ASL, alla
seguente eonfigurazione dci Centro Alzheimer: 60 posti residenziali; 50 posti semiresidenziali
(20 semiresidenziali aumentati a 40 per effetto delle deliberazioni Aziendali 677/2002, 7 14/2002
e 976/2002 e a 50 per effetto del verbale del 6 giugno 2005); 65 utenti in ADI [20 di 80
complessivi per effetto dell'accordo integrativo del 200 I; 25 in ricon versione dell ' unità di
patologia correlata all' a lcool prevista dall'accordo integrati vo (cfr. deliberazioni ASL
1397/2007 e DGR 1092/2004) e 20 giusto verbale del 6 giugno 2005];

f) convenzioni sottoseri tte direttamente dall 'Azienda in virtù del quale il Centro Alzheimer ha
svolto attività:

I. Deliberazione n. 454 dell ' I l luglio 2002 con eui la ASL Roma G definiva il protocollo d' intesa
per l'Assistenza Domiciliare Integrata per i malat i di Alzheimer resa dalla I.H.G.;

2. Deliberazione n. 677 del 30 agosto 2002 con cui la ASL ROMA G prospettava al Dipartim ento
Servizi Sanitari Regionali la modifica del centro diurno psichiatrico socio-riabilitativo sito
nell 'ex O.P. in centro diurno per l'assistenza a malati di Alzheimer, con conseguente aumento
dei posti da 20 a 40;

3. Deliberazione n. 714 del 6 settembre 2002 con cui la ASL RM G dava atto del servizio di ADI
per malati di Alzheimer att ivati dalla AS L e gest iti da !HG sulla base di tariffe fissate con la
delibera ASL 454/2002 , e riduceva la tariffa per l'Assistenza Domici liare per Alzheimer
convenuta nella delibera 454/2002. Nella stessa delibera la ASL (i) dava atto della richiesta di
convers ione del Centro Diurno per pazienti psichiatrici di cui alla lettera F dell'accordo del 2000,
in Centro Diurno per paz ienti Alzheimer come ava nzata da IHG e avallata dalla As l; (ii) dava
atto di aver inoltrato richiesta per il rilascio del nulla-osta alla Regione eon deliberazione n. 677
del 30/08/2002, (iii) deliberava di sottoscrivere i protocolli di intesa con !HG sia per l 'assistenza
domiciliare, che per il centro diurno; (iv) dava atto che all'esito del nulla osta, avrebbe
provveduto ad estendere ad ulteriori 20 pazienti il protocollo, senza ulteri ori atti deliberativi;

4. Deliberazione n. 976 del 2 1 novembre 2002 con cui la ASL revocava la deliberazione n. 677 del
30 agosto 2002 di richiesta a Regione di nulla osta cd esprimeva direttamente parere favorevole
alla trasformazione del Centro Diurno con conseguente aumento degli assis titi da 20 a 40 posti;

5. Deliberazione ASL n. I 151 del IO ottobre 2003, avente ad ogge tto: Aggiornam ento del progetto
di riconversione dell ' Ex OP Maria Immacolata di Guidonia in R.S.A. Riforma Delibera n. 275
del 20 marzo 2003 e ridefinizione rette;

6. Deliberazione ASL n. 11 52 del lO ottobre 2003 con cui ricogniva le tariffe pe r l' ADI e per il
Centro Diurno Alzheimer, fissava la dotazione organica per l 'attività di ADI e la retta giornaliera
comprensiva di ogni funz ione per tutto il Centro Alzhe imer ;

7. Delibera ASL n. 1397 del 22 settembre 2004 con la quale, dando atto dei positivi risultati del
Centro Alzheimer e della presenza di altre strutture per la cura delle patologie corre late ali 'alcool
sul territorio della ASL RM G, manifestava la disponib ilità a trasformare i 25 posti del punto 2.
dell'Accordo integrativo del 2001 in favore del Centro Alzheimer, in aggi unta ai 25 posti di
Assistenza Domiciliare;

8. Deliberazione ASL RM G n. 14 del 5 ottobre 2004 avente ad oggetto: Regolamento operativo e
procedure di accesso ai nuclei di ricovero per pazienti affetti da demenze della soc . lHG spa, in
attuazione della Delibera AS L RM G n. 1152 del lO ottobre 2003;
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9. Deliberazione n. 9 I9 del 20 giugno 2005 con cui la ASL dava atto del verbale del 6 giugno 2005
di accordo per la trasformazione di Villaggio Adriano I e 2 in SRTR e la sostituz ione delle
attività ambulatoriali RMN, medicina nucleare con ulteriori IO posti semiresidenzia li e 20 posti
ADI per Centro Alzheimer;

IO . Deliberazione n. 920 del 22 giugno 2005, con cui la ASL stabiliva che i IO posti
semiresidenziali fossero attivati presso i due Centri Diurni e 20 ADI, con pazienti riferibili a
Tivoli e Guidonia, remunerati a tariffa definita dalla Determin azione n. 59 del 7.2.2002;

RI LEVATO che, sulla scorta dei plurimi provvedim enti , la configurazione della struttura alla data
del giugno 2005, quanto alle attivit à riconducibili al c.d. Centro Alzheimer, risultava articolata
come segue:

Tabella riepilogativa

Ricovero ordinario 60 p.l.
Centro Diurno 50 posti
Attività domiciliari 65 trattamenti/dic

DATO ATTO che con Decreto del Commissario ad acta n. 36/20 IO, nelle more del giudizio
promosso per l' accertamento dell ' inadempimento della Regione e per la condanna al conseguente
risarcimento, veniva ratificato l'atto di intesa tecnica sottoscritto da !HG e dalla Regione Lazio e
dall 'ASL RM G in data 4 marzo 20 10, allo scopo di supera re il conten zioso ed operare una
"migliore utilizzazione della capacità e nell'ambito del piano di riorganizzazione in allo da parte
della regione Lazio", Tale accordo ricogniva le attività autorizzate e in esercizio, tra le quali il
Centro Alzheimer e conveniva l' attivazione di altre att ività:
i) RSA di 120 p.r. presso il presidio sito in Via Tiburtina, n. 188 a riconversione dei posti di

riabilitazione e lungodegenza;

ii) 30 posti residenziali + 20 posti di Centro Diurno per cura e riabilitazione soggetti affett i da

disturbi del comportamento alimentare, da adeguare alle linee guida regionali ;

iii) IOposti letto di hospicc + 40 trattamenti domiciliari ;

iv) RSA di 80 posti residenza, di cui 20 p.r. di nucleo Alzheimer e 60 trattamenti di 3° livello

assistenziale nell'ambito del terri torio di ASL RM C, D o E, salvo diverse intese .

La citata intesa chiariva, infine, (i ) che i tempi di attivazione e autor izzazio ne, per alcune delle
attività da avviare, sarebbero stati quelli di cui al R.R. n. 2/2007, (ii) che l'intesa stessa costitutiva
preventiva valutazione di compatibilità con i fabbisogni regionali e (iii) che le attività di nuova
attivazione avrebbero dovuto ottenere "l'attestazione" della ASL RM G, peraltro già rilasciata per
90 dei 120 posti letto del precedente punto i); (iv) che le altre att ività da compiere megl io
evidenziate al punto 5) della citata lettera m) dell 'i ntesa tecnica, sarebbero state realizzate all'esito
della ratifica dell 'accordo. Veniva fatta salva per I.H.G. la risoluzione dell 'accordo in caso di
mancata attuazione da parte della Regione Lazio, oltre alla richiesta di risarcimento del danno, che
avrebbe dovuto tener conto dell'eventuale parziale attuazione.

COì'ìS IDERATO che:
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il Centro Alzheimer svolge attività di assistenza in virtù dei provvediment i sopra richiamati ed
in conformità agli attestati di verifica della ASL RM G rilasciati con note prot. n. 2936/20 I2 c
2937/2012 (sulla base dei sopralluoghi effettuati in data 27 luglio, 3 e 14 agosto 20 12), benché
gli stessi pareri facciano riferimento ad attività assistenziali C'Neurologia (Unità Alzheimer}
Centro Diurno Alzheimer"; "Neurologia (Unità Alzheimer) Degenza Ordinaria Alzheimer";
"Assistenza Domiciliare - persone parzialmente, temporaneamente o totalmente non
autosufficienti (ADA Assistenza Domiciliare Alzheimer") non direttamente riconducibili alla
declaratoria di cui al DCA 8/20 Il , recante i requisiti minimi autorizzativi delle strutture
sanitare regionali ;

Regione Lazio, ASL Roma 5 e Soc. IHG, quale gestore del Multipresidio sito in Via Tiburt ina,
n. 188, hanno inteso procedere alla riconduzione del sistema di convenzionamento tra la Asl
RM 5 e Italian Hospital Group S.P.A. per il multi- presidio ove insiste il "Centro Alzheimer",
sito nel Comune di Guidon ia Montecelio (RM), via Tiburt ina n 188, nell'ambito della
disciplina di cui all'art. 8bis del D.Lgs n. 502/1992 ;

a tale proposi to, con Accordo del 23 maggio 20 18, ratificato con DCA n. U00217 del 30
maggio 2018, Regione, ASL e !HG hanno condiviso il percorso per il superamento della
gestione extra ordinem e ricondotto l' att ività erogata dal cd. Centro Alzheimer - in
considerazione del fabbisogno esisten te, delle altre attività assistenziali erogabili in luogo
dell'assistenza domiciliare integrata presso il Mult ipresidio di Via Tiburtina n. 188, del
mantenimento del medesimo livello economico, dell'analisi della produzione secondo le tariffe
applicabili - all'intcrno delle seguenti tipologie assistenzia li:

l . Struttura di assis tenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anzia ne di
complessivi 60 p.r., articolati come segue:

in regime di autorizzaz ione all'esercizio:
n 60 p.r. Liv. Ass. Estens ivo per Disturb i Cogn. Comp . Gravi ;

in regime di accreditamento istituzionale:
n 54 p.r. Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn . Comp. Gravi;

2. Struttu ra di assistenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 40 p.r., articolati come segue:

in regime di antorizzaz ione all 'esercizio:
n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo;
n. 20 p.r. Liv. Ass. Estensivo;

in regime di accred itamento istituzionale:
n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo;
n. 17 p.r. Liv. Ass. Estensivo;

3. Struttura di assistenza scmiresidcnziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
comple ssivi 30 posti , articolati come segue:

in regime di autorizzaz ione all'esercizio:
n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp . Gravi in Centro Diurno ;

in regime di accreditamento istitnzionale:
n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp . Gravi in Centro Diurno;

RICHIAMATO il DCA n. U000217/20 18 con il quale, in particolare, è stato disposto che:
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il percorso di riconduzione del rapporto convenzionale tra la società I.H.G e l'Azienda USL
RM 5, per la gest ione del Centro Alzheimer sito all 'i nterno del Multip residio di Via Tiburtina
n. 188 nell 'ambi to di quanto regolarnentato dall 'art . 8 bis del O. Lgs. 502 del 1992andava
attuato in maniera graduale al fine di consent ire alla parte privata di ottenere il perfezionamento
dell'autorizzazione e l'accreditamento istituzionale definiti vo secondo il setting assistenziale
appropriato garantendo , nella Fase Transitoria, la necessaria complementarietà in merito alle
funzioni a gestione diretta dell'ASL RM 5 e in merito alle attività che sarebbero proseguite
senza soluzione di continuità;
il nuovo setting assistenziale avrebbe tenuto conto delle attività già erogate, del fabbisogno
esistente, dei provvedimenti di programmazione, assicurando che non vi fosse il superamento
del livello economico , calcolato a tariffa vigente applicabile
allo scopo di garantire medio tempore la continuità assistenziale e la regolamentazione dei
rapporti contrattuali, le condizioni economiche fissate in convenzioni e atti deliberativi
precedenti, erano da intendersi superate e private di effetto giuridico a far data dalla
sottoscrizione dell 'Accordo, convenendo sulla risoluzione di tutte le convenzioni attive e la
completa interna lizzazione delle attività di valutaz ione, proprie del soggetto pubblico;
per il periodo intercorrente dalla data di sottoscrizione dell'Accordo e fino al termine di
completamento del percorso di attualizzazione, la IHG avrebbe erogato attivi tà sanitaria
secondo le linee di attività già attive e a tariffe vigenti;
la società I.H.G. rinunciava alle domande di riconversione affere nti le altre strutture - RSA
Padiglione I e Padiglione B-C4- in quant o superate per effetto del procedimento amministrativo
di riconduzione del Centro Alzheimer all'ordine normativo;
l'attività di adeguamento doveva essere terminata in tempo utile a consentire il comp leto
inquadramento della società I.H.G. tra gli erogatori privati autorizzati e accreditati, previo
rilascio dei titoli e conseguente attribuzione del budget ;
la società I.H.G. S.p.A. dichiarava di essere soddisfatta e non avere nulla a pretendere con
espresso riferimento agli accord i convenuti con la Pubblica Amministrazione - da intende rsi
definitivamente superati e revocati nella parte di mancata attuazione - di rinunciare
espressamente ai giudizi civili e amministrativi e, segnatamente, a quelli indicati nell'elenco
allegato A) del DCA e alle domande sottese , salvo quanto ulteriormente specificato nel
richiamato DCA;

CONSIDERATO che, ai sensi di quanto previso dal punto 7) del DCA 2 17/20 18, la Società ltalian
Hospital Group SPA:

con nota acquisita al prot. reg. n. 176272 del 27.3.20 18, ha presentato istanza di autorizzazione
all'esercizio di un presid io denominato "Don Pasquale Uva" collocato nell'ed ificio G del
multipresidio sito in Via Tiburtina, n. 118 - Guidonia Montecelio (RM), per la seguente attivi tà
sanitaria:

guanto alla non autosufficienza

I) Edific io G - Struttura di assis tenza residenziale a persone non autosufficienti anche anz iane
di complessivi 40 p.r. cosi articolati:

• n. 2 nuclei da n. IO p.r. cadauno Liv. Ass . Intensivo,

in regime di accreditamento ai sensi del DCA 2 17/2018 ;

• n. I nucleo da 20 p.r. Liv. Ass . Estensivo,

di cui 17 p.r. in regime di accred itamento ai sensi del DCA 2 17/20 18;
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con nota acquisita al pro!. reg. n. 302442 del 23.5 .20 18, ha presentato istanza di autorizzazione
all'esercizio e contestuale accreditamento istituzio nale di due presidi collocati nell 'edificio C/3
del multipresidio sito in Via Tiburtina, n. 11 8 - Guidonia Montecelio (RM), per la seguente
attività sanitaria:

II. Edificio C/3 - Struttura di assistenza residenziale a persone non autosuffic ienti anche
anziane, di complessivi 60 p.r.:

• n.3 nuclei da 20 p.r. cadauno Liv. Ass . Estensivo per D.C.C.G.

di cui n. 54 in regime di accreditamento ai sensi del DCA 217/2018;

III. Edific io C/3 - Struttura di assistenza semi-residenzia le a persone non autosuffic ienti anche
anziane:

• n. 30 posti Liv. Ass . Estensivo per D.C.C.G,

per la totalità in regime di accreditamento ai sensi del DCA 217/2018;

guanto all 'hospice

con la succ itata nota prot. 176272 del 27/3/2018, la Soc. Italian Hospital Group SPA ha presentato
contestuale istanza di autorizzazione all'eserc izio di un Centro per le Cure palliative in hospice per
la seguente attiv ità sanitaria, non ricompresa all' interno dell'Accordo di riconduzione delle attività
precedentemente erogate dal cd. Centro Alzheimer:

l) Edificio G - CENTRO PER LE CURE PALLIATIVE IN HOSPICE (solo in reg ime
privatistico):

•
•

n. IOp.r.
n.40 prestazioni domiciliari/die;

guanto al poliambulatorio

con nota acquisita al prot. reg. n. 502407 del 13.8.2018, il legale rappresentante della Soc.
Italian Hospital Group S.p.A. ha sollecit ato la definizione del "proc edimento di conferma
dell'autorizzazione e dell'accreditamento dell'ambu lator io di Neurologia" sito nel Multipres idio di
Via Tiburtina, n. 188 - Guidonia Montecel io (RM) ;

a) ambulatorio di neurologia
- con provvedimento del Comune di Gu idonia (RM) prot . n. 17183 del 8.5.2003 veniva rilasciato

il titolo autorizzativo per l'apertura di un ambulatorio di neurologia presso il presidio sanitario
sito in Via Tiburtina. n. 188;

- con DGR n. 923 del 1.10.2004 veniva rilasciato l'accreditamento provvisorio in favore
dell 'ambulatorio suind icato;

- nell'ambito degli adempimenti di conferma del titolo autorizzativo e di rilascio
dell'accreditamento istituzionale la Soc . Italian Hospita l Gronp S.p.A. inseriva sulla piattaforma
informatica SAASS predi sposta per il DCA 90/20 lO, anche l'Ambulatorio di Neurologia;

- la ASL Roma 5, rende va disponibile sulla piattaforma informatica SAASS, con prot . n.
2606/2012 dci 14.12.2012, il parere favorevol e, snl possesso dei requisiti minimi autorizzativi
ed ulteriori per l'accreditamento per l'attività in oggetto, qualificata allresi quale "Unità di
Valutazione Alzheimer-UVA";
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- con DCA n. U00217/2018 l'amministrazione regionale si proponeva, tra l'altro, di "ricondurre
nell'alveo della gestione tipizzata le attività sanitarie, eliminando anche ogni situazione di
gestione extra ordinem attinente l'et Unità di Valutazione Alzheimer (UVA), riorganizzata ai
sensi del DCA n. U0044812014 in Centro per Disturbi Cognitivi e Demenze (CDCD) - Centro
Territoriale Esperto, e andando così a ricondurre le attività nel setting assistenziale
appropriato";

- con nota acquisita al prot. reg. n. 502407 del 13.8.2018, è stata sollecitata la concln sione del
procedimento;

- con nota prot. n. 504 650 del 16.8.2018 l'amministrazione regionale ha chiesto alla ASL Roma 5
di dare seguito all'istanza presentata dalla Soc . "Italian Hospital Gro up S.p.A." relativamente
alla conferma del tito lo autorizzativo e di accreditamento dell'Ambulatorio di Neuro logia, al
fine di completare l' assetto prcstazionale dell ' intero Multiprcsidio, aggiornando il parere già
espresso con nota prot. n. 2606/2012 del 14.12.2012, alla luce delle innovazioni nonnative
introdotte con DCA 469/20 17 in merit o ai requisiti ulteriori di accreditamento;

b) ulteriori branche specialist iche del poliambulatorio:

- con provvedimento del Comune di Guidonia (RM) prot. n. 24663 del 4.4 .2006 veniva rilasc iato
il titolo autorizzativo per l'apertura di un Poliambulator io, per le seguenti branche
specialistiche: geriatria, psichiatria, psicologia, endocrinologia, medicina intcma;

- con provvedimento del Comune di Guidonia (RM) prot. n. 4731 del 18.1.2007 veniva rilasciato
il titolo auto rizzativo, in ampliamento, per le seguenti branche specialistiche: card iologia,
fisiatria. ortopedia, trau mato logia, oto rino laringoiatria, pneumologie e urologia;

- nell 'a mbito degl i adem pimenti di conferma del titolo autorizzativo e di rilascio
dell 'accreditamento istituzionale la Soc. Italian Hospital Group S.p.A. inseriva su lla piattaforma
informatica SAASS predi sposta per il DCA 90/20 IO, la documentazione relativa alle branche
specialistiche autori zzate all'esercizio, non oggetto di success iva verifica da parte della ASL

TENUTO CONTO che con nota prot. n. 36401 8 dci 19.6.2018, l'amministrazione regionale ha
chiesto alla ASL Roma 5 di procedere alle opportune verifiche sul possesso dei requisiti minimi
autorizzativi ed ulteriori per l'accreditamento congiuntamente, ma ovviamente in subordine, alla
verifica dci requisiti autori zzativi e di accreditamento dci Centro Alzheimer e dcII' ambulatorio

PRESO ATTO che

I. ATTIVITÀ RIFERIBILI ALL'EX "CENTRO ALZHEIMER":

con nota prot. n. 27150 del 19.9.20 18, acq uisita al prot. reg. n. 568140 del 20.9.20 18, e
success iva integrazione prot. n. 27234 del 20.9.20 18, acquisita al prot. reg. n. 583789 del
26.9.2018, l'Azienda Asl Roma 5 ha trasmesso il parere favorevole al possesso dei requisiti
minimi autorizzativi cd ulteriori per l'accredi tamento delle atti vità erogate presso il cd. "Centro
Alzheimer" sito nel Multipresidio di Via Tiburtina, n. 188 - Guidonia (RM), gestito dalla Soc .
!HG SPA :

- in regim e di autorizzazione all'esercizio

l. Edificio G - Struttura di ass istenza residenziale a persone non autosufficienti anch e anziane
di compless ivi 40 p.r. cosi articolati:

• n. 2 nuclei da n. IO p.r. cadauno Liv. Ass. Intensivo,
• n. I nucleo da 20 p.r. Liv. Ass. Estensivo ,

Il. Edificio C/3 - Struttura di ass istenza residenziale a persone non autosufficienti anche
anziane, di complessivi 60 p.r.:
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• n. 3 nuclei da 20 p.r. cadauno Liv. Ass. Estens ivo per D.C.C.G.

III. Edificio C/3 - Struttura di assistenza semi-residenzia le a persone non autosufficienti anche
anzia ne:

• n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G,

- in regime di accred itamento istituzionale:

l. Edificio G - Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti anche anziane
di comple ssivi 37 p.r. cosi articolati:

• n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo,
• n. 17 p.r. Liv. Ass. Estensivo,

Il. Edificio C/3 - Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti anche
anzian e, di complessivi 54 p.r.:

• n. 54 p.r. Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G.

III. Edificio C/3 - Struttura di assistenza semi-residenziale a persone non autos ufficienti anche
anziane:

• n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G
orari di funzionamento: n. 5 giomilsettimana per complessive 40 ore

Il . ATTIVITÀ DI NUOVA AUTORIZZAZIONE ALL'ESERCIZIO: quanto all'hospice

con la medesima nota citata la Asl Roma 5 ha espresso parere favorevole all'attività di nuova
autorizzazione. in ampliamento, da erogarsi presso il Centro di Cure Palliative in Hospice, con la
seguente configurazione complessiva:

l. Edificio G - Centro per le cure palliative in hospice (solo in regime privatistico):

• n. IOp.r.
• n.40 prestazioni domiciliari/die;

III. QUANTO AL POLIAMB ULATORIO

con nota prot , n 30484 del 22.10.2018, acquisita al prot . reg. n. 658070 del 23.10.20 18, l'Azienda
Asl Roma 5 ha trasmesso il parere di competenza in merito al "p ossesso dei requisiti minimi
autorizzativi organizzativi dell ' Ambulatorio di Neurologia e del Poliambulatorio nonché la
rispondenza degli ulteriori requisi ti di accreditamento dell'Ambulatorio di Neurologia entrambi
ubicati presso il multi-presidio denominato " Italian Hospital Group-IHG" , per la seguente attività:

I. Edificio 1- Poliambulatorio specialistico con le seguenti branche:

•

•

in regime di autorizzazione all'esercizio: endocrinologia, fisiatria, geriatria,
neurologia, otorinolaringoiatria, pneumologia , psichiatria,
in regime di accreditamento istituzionale: neurologia;

TENUTO CONTO che:

- le attività quivi menzionate, non confluite prima d'ora in un provvedim ento amministrativo di
autorizzazione e di accreditamento, non sono intese quali nuove linee di attività, bensì di
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corretta riconduzione delle stesse nel sett ing assis tenziale appropriato e vigente alla data
dell'Accordo.

- quanto all'attività erogata in regime ambulatoriale, possono essere confermate le sole branche
riconducibili di cui al DM 30.1.1998, tra cui ad es. la psicologia non è prevista;

- per ragioni di semplificazione amministrativa sono qui conclusi tre procedimenti distinti;

RITENUTO, pertanto, di dover provvedere:

L al completam ento degli adempimenti di cui al DCA n. U002 17 del 30 maggio 2018, finalizzati
alla riconduzione dell' attività erogata dal c.d. Centro Alzheimer del Multi-presidio denominato
"Italian Hospital Group-IHG", sito nel Comune di Guidonia Montecelio (RM), Via Tiburtina n
188, gestito dalla Società "Italian Hospital Group S.p.a." (P. IVA 0670346100 l) , rilasciando :

A. l' auto rizzazione a ll'esercizio per le seguenti tipo logie assistenziali:

I. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti , anche anziane di
complessiv i 60 p.r., articolati come segue:
- n 60 p.r. Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi;

Il. Struttura di ass istenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 40 p.r., articolati come segue:
- n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo;
- n. 20 p.r. Liv. Ass. Estensivo:

III.Struttura di assistenza semiresidenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 30 posti, articolati come segue :
- n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi in Centro Diurno

(orari di apertura: n. 5 giorni/settimana per complessive 40 ore);

B. l' accreditamento istituzionale per le seguenti tipologie assistenziali :

l. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 54 p.r., articolati come segue:
" n 54 p.r. Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi;

Il. Struttura di assis tenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 37 p.r., articolati come segue:
- n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo;
- n. 17 p.r. Liv. Ass. Estensivo;

III.Struttura di ass istenza semiresidenziaie a persone non autosufficient i, anche anziane di
complessivi 30 posti , articolati come segue:
- II. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi in Centro Diurno

(orari di apertura: n. 5 giorni/settimana per complessive 40 ore);

2. al rilascio, ai sensi della L.R. n. 4103 e del R.R. n. 2/07, dell 'autorizzazione all ' esercizio per la
seguente att ività sanitaria:

Centro per le cure palliativc in hospice (solo in regime privatistieo):

• n. lO p.r.
• n.40 prestaz ioni domiciliari/die;

3. al completamento degli adempimenti previsti ai sensi del DCA 90/20 IO quanto alle attività
ambulatoriali erogate presso la struttura, disponendo:
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a. la decadenza del titolo di autorizzazione all'esercizio rilasciato con provvedimenti del
Comune di Guidonia (RM) prot. n. 24663 del 4.4.2006 e prot. n. 473 l del 18.1.2007,
limitatamente alle seguenti branche:

• cardiologia
• medicina interna;
• ortopedia e traumatologia;
• urologia;
e della psicologia in quanto non è branca medica ex DM 30. 1.1998;

b. la confer ma dell'autorizzazione all ' esercizio in favore del Poliambu latorio specialistico
del Multipresidio denominato "Ital ian Hospital Group - !HG" sito nel Comune di Guidonia
Montecelio (RM), con le seguenti branche:

•
•
•
•
•
•
•

endocrinologia;
medicina fisica e riabilitazione (fisiatria);
geriatria;
neurologia;
otorinolaringoiatria;
pneumologia;
psichiatria;

c. il rilascio dell'accreditamento istituzionale limitatamente alla seguente branca
specialistica ambulatoriale.

• neurologia;

COl'iSIDERATO che le attività autorizzate e accreditate con il presen te provvedimento potranno
essere soggette a successivi processi di riorganizzazione, riconvers ionc o rimodulazione sulla base
degli atti di pianificazione e programmazione sanitaria che la Regione riterrà di adottare;

DECRETA

per le motivazioni in premessa riportate, che si intendono integralmente richiamate, di provvedere:

I. al completamento degli adempimenti di cui al DCA n. U002 l7 del 30 maggio 2018, finalizzati
alla riconduzione dell' attività erogata dal c.d. Centro Alzheimer del Multi-presidio denominato
"Italian Hospital Group- IHG", sito nel Comune di Guidonia Montece lio (RM), Via Tiburtina n
188, gestito dalla Società "Italian Hospital Group S.p.a." (P. IVA 0670346100 l ), rilasciando:

A. l'autorizzazione all'esercizio per le seguenti tipologie assistenziali:

l. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 60 p.r., articolati come segue:

- n 60 p.r. Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi ;

Il. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosuffici enti, anche anziane di
complessivi 40 p.r., articolati come segue:

- n. 20 p.r. Liv. Ass. Intensivo;
- n. 20 p.r. Liv. Ass. Estensivo;

III.Struttura di assiste nza semireside nziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessiv i 30 posti, articolati come segue:

- n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi in Centro Diurno
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(orari di ape rtura : n. 5 giorni /settima na per compless ive 40 ore);

B. l'accreditamento istituzionale per le seguenti tipologie assistenziali:

I. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 54 p.r., articolati come segue:

- n 54 p.r. Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi;

II. Struttura di assistenza residenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 37 p.r., articolati come segue:

- n. 20 p.r. Liv . Ass. Inten sivo;
- n. 17 p.r. Liv. Ass. Estensivo;

III. Struttura di assistenza semiresidenziale a persone non autosufficienti, anche anziane di
complessivi 30 posti, articolati come segue:

- n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per Disturbi Cogn. Comp. Gravi in Centro Diurno
(orari di apertura: n. 5 giorni/settimana per complessive 40 ore);

2. al rilascio, ai sensi della L.R. n. 4/03 e del R.R. n. 2/07 dell'autorizzazione all 'es ercizio per la
seguente attività sanitaria :

Centro per le cure palliative in hospice (so lo in regime privatistico):

• n.IOp .r.
• n.40 prestazioni domicili ari/die;

3. al comp letame nto degli adempimenti previsti ai sensi dci DCA 90/20 l O quanto alle attività
ambulatoriali eroga te presso la struttura, disponendo:

a. la decadenza del titolo di autor izzazione all 'esercizio rilasciato con provvedimenti del
Comune di Guidonia (RM) prot. n. 24663 del 4.4 .2006 e prot. n. 473 1 del 18.1.2007,
limitatamente alle seguenti branche:
• cardiologia
• medicina interna;
• ortopedia e traumatologia;
• urologia ;
e della psicologia in quanto non è branca medic a ex DM 30.1.1998;

b. la conferma dell'autorizzazione all'esercizio in favore del Poliambulator io specialistico
del Multipresidio denominato "Italian Hospital Group - !HG" sito nel Comune di Guido nia
Montecelio (RM) , con le seguenti branche:
• endocrinologia;
• medicina fisica e riabilitazione (fisiatria);
• geriatria;
• neurologia;
• otorinolaringo iatria;
• pneumo logia;
• ps ichiatria;

c. il rilascio dell'accreditamento istituzionale limitatamente alla seguente branca
specialistica ambulatoriale.
• neurologia;

I . il Medico Respo nsabile dell'attiv ità residenziale e semi residenziale di Liv. Ass . Estensivo per
Disturbi Cognitivo Comporta mentali Gravi è il DotI. Gabriele Carbo ne, nato a Fig line
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Vegliaturo (CS) il 3.5.I959, laureato in Medicina e Chirurgia, specializzato in Neurologia,
iscritto all'Ordine dei Medici Chirurghi di Cosenza al n. 3505;

2. il Medico Responsabile dell'attività residen ziale di Liv. Ass. Estens ivo ed Intensivo è il Dott.
Cafariello Carmine, nato a Caserta (CE) il I l .5.I974, laureato in Medici na e Chirurgia,
specializzato in Geriatria, iscritto ali 'Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Roma
al n. 51612;

3. il Medico Responsabile dell'attività eroga ta presso il Centro di Cure Paliiative di nuova
autorizzaz ione è il Dott. Ugo Ciervo, nato a Roma il 15.3.I959, laureato in Medic ina e
Chirurgia, iscritto all 'Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Roma al n. 50465 , in
possesso dei requisiti di Legge;

4. il Direttore Responsabile dell'attività ambulatoriale è il Dott. Maurizio lacono, nato a Roma il
29.9.1950, laureato in Medic ina e Chirurgia, specializzato in Igiene e Medic ina Preventiva,
iscritto all 'Ord ine dei Medici Chirurghi e deg li Odontoiatri di Roma al n. 236 19.

Per effetto del presente provvedimento, e degli ulteriori provvedimenti rilasciati in favore del
Multipresidio di Via Tiburti na, n. 188 ed ivi richiamati, l'articolazione complessiva della struttura è
la seguente:

Padigli one A: DCA n. U00036/20 14 - Struttura di assistenza per persone non autosuffic ienti anche
anziane denominata "RSA 2 Disabilità" di complessivi n. 120 p.r. articolati come segue:

in regime di autorizzaz ione all' esercizio:

- n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

in regime di accreditamento istituzionale

- n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

Padiglione A3: DCA n. U00043/2014 - Centro residenziale per le cure palliativo in hospice,
articolato come segue:

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 10 p.r.;
- nAO prestazioni domiciliari/die;

in rel!ime di accreditamento istituzionale

- n. IO p.r.;
- n. 40 prestazioni domiciliari/dio;

Padiglione B-C4 : DCA n. U00035 /20 I4 - Struttura di assistenza per persone non autosufficienti
anche anziane denominata "RSA I Geriatria" di complessiv i n. 120 p.r. articolati come segue:

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

in regime di accreditament o istituzion ale

- n. 120 p.r.
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Padiglione C3 : nuova attivaz ione

l. Struttura di assistenza per persone non autosufficienti anche anziane di complessivi n. 60 p.r.
articolati come segue :

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 60 p.r. Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G.;

in regime di accreditamento istituzionale

- n. 54 p.r. Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G .;

2. Struttura di assis tenza semiresidenziale a persone non autosufficienti anche anziane. di
complessivi 30 p.r. articola ti come segue:

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G.;

in regime di accreditamento istituzionale

- n. 30 posti Liv. Ass. Estensivo per D.C.C.G.

(orari di funzionamento: n. 5 giorni/settimana per complessive 40 ore);

Padiglione G denominato "Don UVA": nuova att ivazione

l . Struttura di assistenza per persone non autosufficienti anche anziane di complessivi n. 40 p.r.
articolati come segue :

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 20 p.r.
- n. 20 p.r.

Liv. Ass. Intensivo;
Liv. Ass Estensivo

in regime di accreditamento istituzionale

- n. 20 p.r.
- n. 17 p.r.

Liv. Ass. Intensivo;
Liv. Ass Estensivo

2. Centro per le cure palliative in hospice, articolato come segue:

in regime di autorizzazione all'esercizio:
- n. lO p.r.
- n.40 prestazioni domieiliari/die;

Padiglione I: DCA n. U00038/2014 - Struttura di assiste nza per persone non autosufficienti anche
anziane denominata "RSA 3 Ger iatria" di complessivi n. 120 p.r. articolati come segue:

in regime di autorizzazione all'esercizio:

- n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

in regime di accreditamento istituzionale

- n. 120 p.r. Liv. Ass. Mantenimento A;

Padiglione I: conferma del titolo ex DCA 90/20 IO- Poliambulatorio specialistico con le seguenti
branche:
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Segue decre to n. _
IL PRESIDENTE IN QUALITA' DI COMMISSARIO AD ACTA

(deliberazione del Consiglio dei Ministri della aprile 2018)

in regime di autorizzazio ne all'esercizio:

- endocrinolog ia;
- medicina fisica e riabilitazione (fisiatria);
- geriatria;
- neurologia;
- otorinolaringoiatria;
- pneumologia;
- psichiatria;

in regime di accreditamento istihlzionale

- neurologia;

Padiglione N-DC: DCA n. U00063/20 14 e successivo DCA n. U00033/2018 - Centro dialisi
ambulatoriale articolato come segue

in regime di autorizzazione all' esercizio :

- n. 20 posti dialisi (di cui n. 2 posti HBsAg pos itivi);

in regime di accreditame nto istituzionale

- n. 20 posti dialisi (di cui n. 2 posti HBsAg positivi);

Il Rappresentante Legale della Soc. "Italian Hospi tal Group SPA" (P. IVA 0670346 100I) è il sig.
Antonello Isabella, nato nel Comune di San Vito Romano (RM) il 4.10.1948 , domiciliato per la
carica presso la sede legale della Società. sita nel Comune di Guidon ia Montecelio (RM), Via
Tiburtina, n. 188.

Il presente provvedimento sarà trasmesso al legale rappresentante della struttura, alla ASL Roma 5
ed al Comune di Guido nia Montecelio (RM).

L' accertamento del possesso elo del manten imento dei titoli o dei requisiti prodotti e/o dichiarati,
finalizzati al rilascio del presente provvedimento, diversi da quelli rientranti nelle competenze della
Regione Lazio, rimangono in capo agli enti, alle amministrazioni e agli organismi comunque
denominati titolari del loro rilascio.

Il presente provvedimento, pertanto, è sottoposto alla condizione risolutiva espressa della decadenza
automatica ove le amm inistraz ioni o gli enti diversi dalla Regione Lazio accert ino, nell ' ambito delle
competenze ad essi attribuite dalla legge, la non rispondenza della struttura, dei titoli o dei requ isiti
prodotti e/o dichiarati alle disposizioni che disciplinano le materie oggetto del presente
provvedimento.

Le attività autor izzate e accreditate con il presente provvedimento potranno essere soggette a
successivi processi di riorganizzaz ione, riconversione o rimodulazione sulla base degli atti di
pianificazione e programmazione sanitaria che la Regione riterrà di adottare .

La qualità di soggetto accreditato non costituisce vincolo per le aziende e gli enti del Servizio
Sanitario Nazionale a corris pondere la remuuerazione delle prestazioni erogate, al di fuori degli
accordi contrattuali di cui all'art. 8 quinquies de l D.Lgs n. 502/92 e comunque l' accreditamento,
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(deliberazione del Consiglio dei Ministri dellO aprile 2018)

previo congruo preavviso, può subire riduzioni e variazioni per effetto di provvedimenti , anche di
programmazione, nazionali e regionali".

Si richiama l'obbligo della struttura di provved ere a tutti gli adempimenti previsti dalle vigenti
disposizioni che disciplinano la materia e, in particolare, a quelli disposti dalla L.R. n. 4/2003 e dai
relativi provvedimenti regolamentari e amministrativi di attuazione che richiedono la preventiva
autorizzazione regionale;

Si richiama l' obbligo dell 'Azienda Sanitaria Locale competente per territorio di vigilare sulla
pcrsistenza dei requisiti strutturali , tecnologici ed organizzativi e quelli ulteriori di accreditamento,
secondo quanto previsto dal decreto del Commissario ad Acta n. U00469/201 7;

Avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso giurisdizio nale innanzi al Tribunale
Amministrativo Regionale del Lazio nel termine di giorni 60 (sessanta) ovvero ricorso straordinario
al Capo dello Stato entro il termin e di giorni 120 (centoventi) decorrenti dalla data di notifica.

li;'Presidente .>
/_J:~'~
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