OGGETTO: Riconduzione della gestione extra ordinem delle UOC universitarie presso la struttura
ICOT condotta dall’Azienda Sanitaria Locale di Latina nell’ambito della disciplina ordinaria di cui
all’art. 8 bis e ss. del D. Lgs. n. 502/1992 e del D. Lgs. n. 517/1999 e s.m.i., in quanto applicabile.

IL PRESIDENTE DELLA REGIONE LAZIO
VISTI per quanto riguarda il Piano di rientro dai disavanzi del settore sanitario:
= ]’art. 120 della Costituzione;
» [’articolo 8, comma 1 della legge 5 giugno 2003, n. 131;
= [’articolo 1, comma 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’ Accordo Stato-regioni;
= art.]1 comma 796, lettera b) della legge 27 dicembre 2006, n. 296;
= il Decreto Legge 1° ottobre 2007, n. 159 convertito con modificazioni dalla L. 29 novembre
2007, n.222;
= lalegge 23 dicembre 2009, n. 191;
= il Decreto del Commissario ad acta n. U00247 del 25 luglio 2014 avente ad oggetto: “Adozione
della nuova 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 368/2014, 412/2014, 230/2015, 267/2015, 270/2015, 373/2015 e 584/2015 e

$.ML1;

VISTI per quanto riguarda i poteri:

= la Legge Costituzionale 18 ottobre 2001, n.3;

lo Statuto della Regione Lazio;

= la Legge Regionale 18 febbraio 2002 n. 6 e successive modifiche ed integrazioni;

= il Regolamento Regionale 6 settembre 2002, n. 1 e successive modifiche ed integrazioni;

= la Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 21 marzo 2013, con cui il Presidente della
Regione Lazio Nicola Zingaretti ¢ stata nominato Commissario ad acta per la prosecuzione del
Piano di rientro dai disavanzi regionali del settore sanitario della Regione Lazio;

= la Deliberazione del Consiglio dei Ministri del 1 dicembre 2014, con cui I’Arch. Giovanni
Bissoni ¢ stato nominato sub commissario nell’attuazione del Piano di rientro dai disavanzi
regionali del settore sanitario della Regione Lazio;

= la Deliberazione di giunta regionale n. 723 del 14 dicembre 2015 di nomina del dott. Vincenzo
Panella Direttore della Direzione Salute e Politiche sociali;

= la determinazione n. G07129 del 22 giugno 2016 di delega all’adozione degli atti di
competenza del Direttore della Direzione regionale “Salute e Politiche Sociali” in caso di assenza o
impedimento temporanei;

. I’atto di organizzazione del 13 aprile 2016, n. G03680, come integrato dagli A.O. n. G03739
del 14 aprile 2016, n. G04602 del 05 maggio 2016, n. G06090 del 27 maggio 2016 e G06650 del 10
giugno 2016, concernente la “Riorganizzazione delle strutture organizzative di base denominate
Aree e Uffici della Direzione regionale “Salute e Politiche sociali”;

. I’atto di organizzazione n. GO7039 del 21 giugno 2016 relativa all’affidamento di incarico di
dirigente dell’Area Pianificazione e controllo strategico, verifiche e accreditamenti al dott. Achille
Iachino e la determinazione n. G07094 del 21.06.2016 di assunzione in comando;

= I'atto di organizzazione n. G07332 del 27.06.2016 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 Pamela Maddaloni;

VISTI per quanto riguarda le norme in materia sanitaria:
= ]I Regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265 e s.m.i.;
= JaLeggen.833/1978 e s.m.i,;
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= il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e s.m.i.;

= il Decreto Legislativo n. 21 dicembre 1999, n. 517 e s.m.i.;

= D. Lgs. 16 ottobre 2003, n. 288 e s.m.i.;

= il DPCM 29 novembre 2001 che definisce i Livelli essenziali di assistenza;

= ]’Intesa Stato- Regione Province autonome del 10 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;

= 1l Regolamento regionale n. 13/2007;

VISTI per quanto riguarda la disciplina applicabile ratione materiae

» la L. 27 dicembre 2006, n. 296 che individua il passaggio dall’accreditamento provvisorio al
definitivo;

» la legge regionale 3/2010 e s.m.i. che disciplina il procedimento regionale di conferma del titolo
autorizzativo e di accreditamento istituzionale;

» lalegge regionale 9/2010 e s.m.i.;

* |alegge regionale 6/2011 e s.m.i.;

= Jalegge regionale 12/2011 e s.m.i,;

= il Decreto del Commissario ad Acta n. U0090 del 10 novembre 2010 di avvio del procedimento
amministrativo finalizzato alla ricognizione degli erogatori e all’indicazione delle modalita di
caricamento dei dati sulla piattaforma informatica e s.m.i.;

» la Legge Regionale 14 luglio 2014, n. 7 e, in particolare, I’art. 2, commi da 73 a 80;

= Ja legge regionale 15 luglio 2015, n. 10;

s T decreti del commissario ad acta nn. 426/2013, 359/2014,372/2014, 413/2014, 585/2015;

Premesso che

A) la Casa di Cura ICOT gestita dalla GIOMI s.p.a. svolge attivita sanitaria in forza dei seguenti
titoli:

= Decreto del Medico Provinciale di Latina del 2 dicembre 1970 (prot. n. 7830) di
autorizzazione alla GIOMI alla gestione di un Centro di recupero e riabilitazione per
discinetici e invalidi civili con capacita ricettiva di 80 posti letto (suddivisi in due piani) e 40
trattamenti ambulatoriali;

= Decreto del Medico Provinciale di Latina del 18 febbraio 1971 (prot. n. 1142) di
autorizzazione all’apertura ed al funzionamento di un Istituto Chirurgico Ortopedico
Traumatologico dotato di 282 posti letto, di cui 204 di Ortopedia, 20 di chirurgia generale, 8
di Terapia intensiva e rianimazione ¢ n. 50 di fisiokinesiterapia e riabilitazione;

= Convenzionamento del 17 gennaio 1978 della ICOT con Regione Lazio per 90 posti letto di
riabilitazione motoria e ulteriore convenzionamento in pari data per 270 posti di ortopedia;

= Decreto del Presidente della Regione Lazio n. 1918/1981 di autorizzazione della ICOT ad
aumentare la capacita ricettiva per la riabilitazione da 90 a 140 pp.1L;

= Deliberazione di Giunta regionale n. 5363 del 13 luglio 1993 di accoglibilita della domanda
di autorizzazione presentata da ICOT per la capacita ricettiva di complessivi 469 posti letto,
di cui 442 tra ortopedia e riabilitazione, 7 posti di T.I. e 20 di D.H. con concessione di 180
gg. per gli adeguamenti strutturali, cosi collocati (salva verifica della rispondenza della casa
di cura al progetto approvato);

» Deliberazione di Giunta regionale n. 2609 del 6 maggio 1997 di ricognizione delle case di
cura provvisoriamente accreditate, gid convenzionate, ai sensi dell’art 6 della L. 724/1994,
nel quale ICOT veniva qualificata provvisoriamente accreditata per 270 posi letto ortopedia
e 90 riabilitazione;
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Deliberazione di Giunta Regionale 1232 del 7 aprile 1998 di conferma a GIOMI per la
struttura ICOT dell’autorizzazione ai sensi dell’art. 58 della L. 64/1987 per la capacita
ricettiva di 444 posti letto (+ 5 di isolamento temporaneo), nelle specialitd Ortopedia e
Riabilitazione, con annessi servizi (laboratorio analisi e diagnostica radiologica) e
ambulatori anche all’esterno (FKT, fisiopatologia cardiovascolare e respiratoria,
elettromiografia, elettroencefalografia, centro medicina dello sport, studi medici per visite e
prestazioni ortopediche e riabilitative), ripartiti in 299 ortopedia e traumatologia e 138
riabilitazione neuromotoria, 7 TI (terapia intemsiva) + 5 isolamento (tecnici), cosi

raggruppati:

*,

% Iraggruppamento ortopedia e traumatologia 73 pp.1L.
3 unita: 30 +28+15
% Il raggruppamento ortopedia e traumatologia 80 pp.ll.
3 unita: 30 +27+23
%+ Il raggruppamento ortopedia e traumatologia 75 pp.1L
3 unita: 30 +26+19
%+ IV raggruppamento ortopedia e traumatologia 71 pp.Il. -1
4 unitad: 24 +24+ 11 +11
% Vraggruppamento VI raggruppamento riabilitazione neuromotoria 76 pp.ll. -4
4 unita: 21+19+21+19
% VI raggruppamento riabilitazione
+19+21
oltre 7 posti T.I., non meglio individuati.

neuromotoria 62 pp.ll. edificio F : unita: 22

rinviando a successivo provvedimento 1’autorizzazione dei 20 D.H. oggetto di domanda,
previa specifica istruttoria e nulla osta della USL;

Deliberazione di Giunta regionale n. 355 del 15 febbraio 2000 di ricognizione di 367 posti
letto in accreditamento, che ricomprende oltre a n. 270 di area chirurgica e 90 di
riabilitazione effettivamente accreditati, anche n. 7 posti letto di T.L;

TABELLA1

Autorizzazione Accreditamento
299 ortopedia 270 area chirurgica
138 riabilitazione 90 riabilitazione
7T.L 1TL

5 posti tecnici di isolamento

444 pp.lL (+ 5 posti tecnici di isolamento) | 367 pp.1L

Deliberazione di Giunta Regionale n. 1261 dell’ll aprile 2000 di accreditamento
provvisorio per ulteriori 50 posti letto di riabilitazione oltre a quelli gia menzionati nella
DGR 355/2000 (90+50= 140), che accredita un numero di posti superiore al numero di posti
letto autorizzati;

Deliberazione di Giunta regionale n. 195 del 19 marzo 2004 di autorizzazione alla
trasformazione di 54 posti letto derivanti da riconversione di posti gia autorizzati e
accreditati in attuazione del decentramento universitario (38 pp.l. acuti cardiologia,
nefrologia, chirurgia cardio-toraco-vascolare per effetto della riconversione di altrettanti
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posti di ortopedia e 16 pp.ll. Riabilitazione che non avrebbero necessitato di modifica alcuna
in quanto gia autorizzati e accreditati);
= Determinazione D4820 del 15 novembre 2004 di autorizzazione all’attivazione di pp.llL.

universitari derivanti dalla trasformazione di quelli autorizzati e accreditati presso le Case di
Cura ICOT e San Marco di Latina, conformemente al parere espresso dalla ASL di Latina
(trasformazione di 32 posti letto su 38 pp.ll. originariamente previsti, con rinvio a successive
determinazioni per i 6 pp.lL. dei ppll. di cardiochirurgia all’esito del completamento lavori
entro 360 gg.), cosi collocati:

o ortopedia 16 pp.ll. piano terzo;

o nefrologia 4 pp.ll. piano terzo;

o cardiologia 12 pp.ll. da attivare;

Per 1 16 posti di riabilitazione si rinvia al punto precedente:
TABELLA 2

Autorizzazione DGR 1232/1998

Accreditamento DGR 355 E 1261 DEL 2000

299 ortopedia -38(U)= 261 ortopedia

270 chirurgia -38 =232 accreditamento

ortopedia

138 riabilitazione -16(U)= 122

140 (90+50) riabilitazione (2 pp.ll.
accreditati in pit) -16=124

4 Lk

7Ll

5 isolamento

38 posti letto UU.OO. Universitarie:
ortopedia, nefrologia, cardiologia* (6) da

attivare + 16 riabilitazione (U)

54 accreditamento riferibili alle UU.OO.

Universitarie* (6) da attivare

444 pp.1L. (di cui 54U) + 5 isolamento

417 pp.lL (di cui 54U compresivi dei posti da

attivare)

U=posti per attivita universitarie; * =posti da attivare

* Deliberazione di Giunta Regionale n.151 del 14 febbraio 2005 di presa d’atto del parere
favorevole del Commissario Straordinario dell’Azienda USL Latina prot. 14989 del
5/8/2003 alla trasformazione e all’accreditamento di 52 posti letto di ortopedia (32 pp.IL
ordinari di ex ortopedia e 20 DH ex ortopedia) in altrettanti posti letto di riabilitazione, la cui
“attivazione e accreditamento di cui sopra sono condizionati al rilascio della
determinazione di autorizzazione da parte del direttore Regionale competente, previa

istruttoria dell 'Azienda USL”,;
TABELLA 3

Autorizzazione DGR 1232/1998
299 ortopedia -38(U)= 261 ortopedia
261-32 ortopedia *= 229

138 riabilitazione -16(U)= 122
122+32=154

T ok Tl
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5 isolamento

54 U= 38 ortopedia, nefrologia, cardiologie

(di cui 6 da attivare) + 16 riabilitazione

54 U= 38 ortopedia, nefrologia, cardiologie

(di cui 6 da attivare) + 16 riabilitazione

444 pp.IL(di cui 54U) + 5 isolamento

417 pp.1L. (di cui 54U compresi posti da

attivare)

*Sono stati considerati solo 32 posti letto perché 20 DH non erano autorizzati  U=universitari

La predetta DGR 151/2005 prende in considerazione il parere favorevole della Asl prot. n.
14989 del 5.8.2003 rilasciato ai fini dell’ampliamento dell’accreditamento per 20 posti DH e
per 1 32 posti letto residui non convenzionati (30 ortopedia e 2 riabilitazione). Tuttavia, sia i
20 posti di DH riabilitativo, sia quota parte dei 32 posti ulteriori richiesti in accreditamento
sono eccedenti rispetto ai corrispondenti posti autorizzati (+1 ortopedia e +2 di
riabilitazione); si genera, peraltro, sovrapposizione tra due diversi procedimenti: da un lato
la richiesta della struttura di ampliamento per 52 posti dell’accreditamento e dall’altro la
trasformazione di 54 posti letto per effetto del decentramento universitario.

Determinazione regionale D2870 del 4 luglio 2005 che autorizza “I’attivazione e
l'accreditamento di n. 52 posti letto di Riabilitazione, in attuazione della D.G.R. 151/05, in
ordine alla trasformazione di altrettanti posti letto gia autorizzati, di cui n. 20 di Day
Hospital e n. 32 di Ortopedia, in conformita del parere favorevole del Direttore Generale
dell’Azienda USL LATINA del 29/4/2005 n. 76 e successiva integrazione del 31/5/2005,
prot. 111/15733, nelle more dell emanazione dei provvedimenti attuativi della legge
regionale 3/3/2003 n. 4 e successive modificazioni ed integrazioni”, ad invarianza di posti
letto;

Determinazione regionale n. D4412 del 4 dicembre 2006 di rettifica della determinazione
D2870 del 4.7.2005 che, sulla base del parere favorevole della ASL di Latina con note prot.
n. 29 aprile 2005 prot. n. 76 e 31 maggio 2005 prot. n. 15733, rileva ’errore materiale della
precedente determinazione e provvede all’aumento della capacita ricettiva massima della
struttura: 444 pp.1L.(+5 isolamento temporaneo) + 20 posti letto in D.H. per un totale di 464

pp-1L.;

TABELLA4

Autorizzazione DGR 1232/1998 Accreditamento DGR 355 E 1261 DEL 2000

270 chirurgia -38 =232
232-32=200

299 ortopedia -38(U)= 261 ortopedia
261-32 ortopedia *= 229

140 riabilitazione -16=124
124+32=156+ 20DH= 176

138 riabilitazione -16(U)= 122
122+32=154 +20 DH=174

TLL J'EL

5 isolamento

54 U= 38 ortopedia, nefrologia, cardiologie | 54 U= 38 ortopedia, nefrologia, cardiologie

(di cui 6 da attivare) + 16 riabilitazione (di cui 6 da attivare) + 16 riabilitazione

464 pp.ll.(di cui 54U) + 5 isolamento 437 pp.ll. (di cui 54U compresi posti da

Lh
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attivare)

U= universitarie *da attivare

* Deliberazione di Giunta regionale n. 434 del 19 giugno 2007 di accreditamento provvisorio
della RMN e contestuale assegnazione del budget (RMN 1,5 tesla fascia d) in favore della
struttura ICOT;

* Determinazione regionale D4639 del 17 dicembre 2007 di ricognizione, sulla base delle
verifiche aziendali di cui alla nota prot. n. 6168 del 12 marzo 2007, dell’assetto definitivo
dei posti letto della Casa di Cura ICOT per complessivi 470 posti letto:

- 265 posti di ortopedia;
- 192 di riabilitazione;
-7 T.I+ 6 isolamento temporaneo;
Da tale determinazione emerge la configurazione della struttura come risultante per effetto
di:
a) Trasformazione di 32 posti di ortopedia in riabilitazione giusta determinazione
autorizzativa D2870 del 4 luglio 2005 (299-32=267); [267-2 cfr. punto c)]
b) Considerazione dei 38 posti di ortopedia e 16 posti di riabilitazione in attuazione del
decentramento universitario;
¢) uniformazione tra titolo di autorizzazione e di accreditamento per la riabilitazione:
122+32=154+16 universitari +2 per equivalente sottrazione dai posti di ortopedia = 172;
d) considerazione dei 20 posti di D.H. tra 1 posti in autorizzazione;
e) aumento di 1 p.l. di isolamento, posti di tipo tecnico, erroneamente computati nel monte
complessivo (470);

» Determinazione D0709 del 19 febbraio 2008 di autorizzazione in favore di GIOMI
all’apertura, all’interno della Casa di cura ICOT, di un centro per I’esercizio della terapia
dialitica in regime ambulatoriale per complessivi 19 posti (+ 2 HBsAg);

» Decreto del commissario ad acta n. 18 del 24 marzo 2011 di ratifica dell’intesa di
riconversione dell’80% del budget ridotto per effetto dei tagli operati dal Decreto di
riorganizzazione della programmazione della rete ospedaliera, stipulata in attuazione
dell’allegato E al Decreto del Commissario ad acta n. 80/2010, che ha assegnato alla
struttura ICOT un budget da riconversione per n. 9 posti di hospice (in luogo della
riabilitazione/lungodegenza);

Dalla somma di cui sopra deriva la decurtazione di 9 posti di riabilitazione: 172-9= 163

TABELLA 5
Autorizzazione DGR 1232/1998 Accreditamento DGR 355 E 1261 DEL 2000
299 ortopedia -32= 267 ortopedia (di cui | 270 chirurgia -32 =238, di cui 38U

38 U) -2 *=265

138 riabilitazione +32=170 di cui 16 140 +32 =172 di cui 16U -9= 163 di cui
U+2%=172 -9 hospice= 163 16U

20 DH riabilitazione 20 DH riabilitazione

i 1 i 3 1

6 isolamento

9 posti hospice 9 posti di hospice
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455 pp.IL.(di cui 54U) + 6 isolamento+9 428 pp.lL. (di cui 54U compresi posti da
posti di hospice attivare) + 9 posti hospice

*riduzione posti autorizzazione in ortopedia ¢ adegnamento in riabilitazione U= universitari

= Determinazione del Dipartimento della Programmazione economica e Sociale a firma del

solo responsabile del procedimento e del Direttore del Dipartimento n. B02055 del 28

maggio 2013, di autorizzazione all’esercizio delle attivitd oggetto di pareri positivi della

Asl:

- Reparto degenza V piano del corpo centrale;

- FKT;

- Sala chirurgia e chirurgia ambulatoriale ortopedica;

- Centro diagnostica per immagini;

- Radiodiagnostica;

- Laboratorio analisi cliniche generale con sezioni specializzate anche per le sezioni
universitarie;

- Blocco operatorio;

- Utipo;

- Ullg;

- Area degenza dedicate alle attivitd del Dipartimento Medico Chirurgico di Medicina
toraco-vascolare, senza aumento dei pp.lL, rilasciata per migliorare 1’implementazione
delle attivita dei posti letto e dei servizi universitari in applicazione della DGR 720/2003
e accordo attuativo del 19/9/2003;

B) 11 protocollo d’intesa tra Regione Lazio e Universitd La Sapienza sottoscritto nel 2002 sulla
base dello schema di accordo approvato con deliberazione di Giunta regionale 2 agosto 2002, n. 640
ha disciplinato il decentramento di alcune Unita Operative Universitarie gia attive presso il
Policlinico Umberto I in favore di alcune strutture pubbliche e private accreditate: casa di cura S.
Marco, Ospedale S.M. Goretti e casa di cura ICOT; con deliberazione di giunta regionale n. 186 del
20 marzo 2007 ¢ stata disposta 1’uscita della Casa di cura S. Marco dai rapporti convenzionali con
I’Universita e la Regione;

C) Con Deliberazione della Giunta Regionale del Lazio n. 720 del 25 luglio 2003 la Regione ha
preso atto dell’accordo sottoscritto con 1’Universita il 16 maggio 2003 per la durata di nove anni,
rinnovabile per un triennio, disciplinante il decentramento di 130 posti letto di cui 116 ordinari e 14
dh presso Latina, oltre a 120 presso Fondi-Terracina, e relativo ad attivita assistenziali necessarie
allo svolgimento dei compiti istituzionali dell’Universita (art. 1, comma 1 D. L.gs. n. 517/1999),
dando mandato “al Dipartimento Sociale, anche attraverso le Direzioni Regionali dell’Assessorato
alla Sanita, ciascuna per la parte di competenza, di avviare il processo di decentramento con le
modalita previste dall'accordo medesimo™;

D) Con prot. n. 111 del 19 settembre 2003 la ASL di Latina ha definito, unitamente al Rettore
dell’Universita e alla Casa di Cura GIOMI srl quale gestore di ICOT, "accordo attuativo (in
esecuzione del punto 4.3 dell’accordo tra Regione e Universita), prevedendo che I'esecutivitd
sarebbe stata subordinata ai provvedimenti di autorizzazione e accreditamento delle strutture
interessate, articolando le specialita dei posti letto in apposita tabella e precisando che le indennita
contrattuali di posizione, di risultato ed esclusivita sarebbero state a carico degli enti gestori delle
strutture assistenziali convenzionate, che vi sarebbe stata “riconversione” di 38 posti letto
accreditati in ortopedia; che la GIOMI per lo svolgimento delle attivita, ove avesse rilevato carenza
di organico, avrebbe potuto assumere personale o esternalizzare alcuni servizi; che 1’Universita
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(punto 9 dell’accordo) avrebbe messo a disposizione le risorse umane tabellari e la GIOMI quanto
necessario per I’attivazione di detti letti e servizi. La ASL Latina avrebbe esteso la propria vigilanza
anche su posti letto universitari attivati presso la struttura ICOT;

E) In attuazione della Deliberazione n. 720/2003 con deliberazione di giunta regionale n. 193 del
19.3.2004 si & preso atto dell’attivazione dei posti letto presso Fondi, Terracina e Latina,
approvando la modifica delle dotazioni organiche e con D.G.R. n. 194 del 19.3.2004; si ¢ preso atto
della modifica del punto 10 dell’accordo del 16.5.2003 recepito con DGR 720/2003 relativo alle
modalita di trasferimento del personale universitario alle UOC decentrate;

F) In attuazione dell’accordo del 19 settembre 2003, peraltro, con deliberazione di Giunta regionale
n. 195 del 19 marzo 2004, ¢ stata autorizzata la trasformazione di 54 posti letto della casa di cura
ICOT gid autorizzati e accreditati per consentire il decentramento (38 pp.ll. acuti cardiologia,
nefrologia, chirurgia cardio-toraco-vascolare per effetto della riconversione di altrettanti posti di
ortopedia, 16 pp.ll. riabilitazione non avrebbero necessitato di modifica alcuna in quanto gia
autorizzati e accreditati);

G)  Con Deliberazione n. 675 del 27 ottobre 2010 la ASL Latina ha adottato il piano operativo
per la riconversione dei Presidi Ospedalieri in Ospedali distrettuali in adeguamento alla Rete
Ospedaliera aziendale ai sensi del DCA 80/2010 e rilevato profili di criticita nella presenza di una
gestione separata in termini economici e organizzativi della parte di strutture universitarie inserite
presso I'ICOT;

H) con Deliberazione del Direttore Generale n. 812 del 31.12.2010, poi modificata con
Deliberazione n. 93 del 9.2.2011, la ASL ha assunto la gestione diretta dal 1° gennaio 2011 delle
UOC Universitarie collocate presso I’ICOT ritenendo che “la continuazione di quelle attivita é
indispensabile al funzionamento del cosiddetto Polo Pontino della facolta di Farmacia e Medicina
dell’Universita La Sapienza di Roma ed in particolare dell'intero corso di laurea di Medicina e
chirurgia, dei corsi di specializzazione, per i medici in formazione attribuiti al Polo Pontino e dei
corsi di laurea per le professioni sanitarie” ed ha recepito 1'Intesa sottoscritta tra Azienda USL,
Casa di cura GIOMI e Universita La Sapienza in data 29.12.2010;

J§)] L’assunzione diretta della gestione delle Unita operative universitarie a cura della ASL ha
dato origine ad un rapporto extra ordinem, in virtu del quale le attivita sanitarie sono state gestite
dalla parte pubblica, con medici pubblici e medici universitari, all’interno di locali di una struttura
privata provvisoriamente accreditata, in cogestione: i rapporti tra la tra ASL Latina e Giomi sono
stati, infatti, impropriamente regolati da una convenzione del 22.3.2011, della durata di 6 anni a far
data dal 1.4.2011, secondo lo schema dell’appalto di servizi, del correlato accordo per regolare la
partita economica del primo trimestre del 2011 e del correlato contratto di locazione della struttura;
la predetta convenzione & stata poi sostituita, in esito ai rilievi mossi da Regione, dal successivo
accordo tra ASL e GIOMI del 31 gennaio 2013, trasmesso a Regione con nota della ASL prot. n.
6721 del 21 febbraio 2013;

J) L’accordo sottoscritto il 31 gennaio 2013 ha stabilito che la ASL di Latina si sarebbe
avvalsa della struttura ICOT per 1’erogazione dell’assistenza ospedaliera di 54 posti letto, di cui 50
ordinari e 4 d.h. multi-specialistico indivisi per le specialita descritte nell’allegato 1 e per
I’erogazione dell’assistenza ambulatoriale, mutando cosi la configurazione individuata dalla DGR
195/2004 e successivi atti e dando vita al Presidio Ospedaliero Integrato AUSL Latina- Padiglione
ICOT; la remunerazione sarebbe avvenuta a tariffa e il costo del personale sarebbe stato decurtato
dall’importo complessivo dovuto dalla Azienda; la durata di tre anni, salva la scadenza della DGR
720/2003;
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K)  L’originario decentramento di alcune unita operative ha dato luogo ad un corso di laurea
magistrale in Medicina e Chirurgia a ciclo unico esennale, completamente autonomo (cfr. prot.
47994 del 30 giugno 2016 Universita Sapienza), con propria Presidenza, Consiglio del corso di
Laurea e dipartimento Universitario, a 9 corsi di laurea triennali per le Professioni sanitarie; 2 corsi
di laurea magistrali biennali per le professioni sanitarie;

CONSIDERATO

che Regione Lazio, ASL Latina ¢ GIOMI SPA quale gestore di ICOT hanno inteso ricondurre la
gestione extra ordinem delle attivita a direzione universitaria presenti nella struttura ICOT da parte
della ASL di Latina, nell'ambito di quanto regolamentato dall'art.8 bis ess. del D. Lgs. 502 del 1992
e, in quanto compatibile, alla stregua del D. Lgs. n. 517/1999, pur non essendo 1’Azienda USL di
Latina qualificabile come Azienda Ospedaliero-Universitaria, ma certamente quale Azienda di
riferimento;

che, a tale proposito, con verbale del 16 luglio 2015 Regione, ASL, Universita ¢ GIOMI hanno
condiviso il percorso per il superamento della gestione extra ordinem ed il raggiungimento dei
seguenti obiettivi:
- Assicurare la continuita assistenziale nelle more della dismissione della gestione delle
U.0. a direzione universitaria dalla ASL in favore dell’ICOT;
- Mutamento della distribuzione e della consistenza a direzione universitaria dei posti
letto;
- Rilascio dell’autorizzazione e dell’accreditamento regionale alla struttura ICOT secondo
la configurazione aggiornata;
- Gestione da parte dell’ICOT delle UOC a direzione universitaria sulla base di una nuova
convenzione con |'Universitd che la Regione avrebbe autorizzato all’esito della
sottoscrizione del Protocollo d’Intesa;

che il Direttore Generale della ASL di Latina, con nota prot. n. 25984 del 15 ottobre 2015,
superando la disdetta inviata dalla medesima il 18 marzo 2015, ha comunicato a Regione,
Universita e Giomi il prolungamento dei rapporti in essere;

CONSIDERATO

che il contenuto del verbale del 16 luglio 2015 ¢& stato sostanzialmente recepito
dall’amministrazione regionale con Decreto del commissario ad acta n. 208/2016 che ha ratificato il
Protocollo d’Intesa e con il Decreto del Commissario ad acta n. 214/2016 che ha rimodulato la
riorganizzazione della rete ospedaliera regionale;

che il percorso di riconduzione della gestione extra ordinem di dette attivita a direzione
universitaria nell'ambito di quanto regolamentato dall'art. 8 bis e ss. del D. Lgs. 502 del 1992 e del
D. Lgs. 517/1999, alla stregua di quanto convento nel verbale sopra citato, ¢ stato gia avviato da
parte della ASL di Latina, ¢ in corso di definizione e verra completato entro il 28 febbraio 2017, al
fine di consentire alla Casa di cura di provvedere al progressivo aggiornamento dell'organico
medico e alla ASL di Latina di provvedere alla corrispondente internalizzazione del personale
universitario, relativamente alle attivita internalizzate;

che la ASL di Latina e la GIOMI S.p.a. allo scopo di garantire medio tempore la continuita
assistenziale e la regolamentazione dei rapporti contrattuali, con 1’accordo del 16 luglio 2015 e con
nota prot. n. 25984 del 16 ottobre 2015 hanno inteso prorogare la convenzione sottoscritta il 31
gennaio 2013, limitatamente alle attivita a direzione universitaria, fino alla definitiva conclusione
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del percorso di autorizzazione e di accreditamento ed alla successiva stipula della nuova
convenzione fra Universita La Sapienza, ASL di Latina e GIOMI s.p.a.; conseguentemente la ASL
provvedera alla remunerazione di tali attivita a tariffa, al netto degli emolumenti e degli oneri diretti
ed indiretti del personale medico universitario operante presso le UOC universitarie, nei limiti del
livello di finanziamento massimo predefinito dall’Azienda in sede di programmazione annuale;

DATO ATTO che

con Decreto del Commissario ad acta n. 214 del 15 giugno 2016 di modifica del DCA 412/2014 di
Riorganizzazione della rete ospedaliera, la Regione ha preso atto del verbale del 16 luglio 2015
finalizzato a ricondurre la presenza dell’Universita nell’ambito della disciplina di cui al D. Lgs.
517/1999 ed ha individuato, in attuazione di tale verbale, la nuova configurazione della struttura
ICOT nell’ambito del numero di posti letto gia autorizzati e accreditati;

occorre, pertanto, delineare il percorso per il superamento della gestione transitoria extra ordinem e
la conclusione del percorso di autorizzazione e accreditamento della struttura ICOT, con
contestuale rimodulazione dei pp.1l. in attuazione di tale decreto;

DATO atto, altresi, che

con Decreto del Commissario ad acta n. 208 dell’8 giugno 2016 si & preso atto del Protocollo
d’Intesa tra Regione e Universita sottoscritto in data 10 febbraio 2016 con il quale - in
considerazione dell’impegno di attivarsi ufficialmente presso le Aziende destinatarie di riferimento
per il loro adeguamento e/o recepimento delle disposizioni ivi contenute - all’art 2, comma 2 bis le
Parti hanno convenuto che “L’Azienda USL Latina é sede del Corso di Laurea in Medicina e di
Corsi di Laurea delle Professioni Sanitarie dell Universita La Sapienza di Roma e fa altresi parte
della rete formativa delle Scuole di Specializzazione (all. 1),

le attivita assistenziali nella disponibilita dell’Azienda USL di Latina non soddisfano le esigenze del
fabbisogno di attivita assistenziali legate al Corso di Laurea, come da attestazione ASL del 13
dicembre 2016 prot. n. 33406, sicché ICOT e stata individuata, nel Protocollo di Intesa del 2016, in
continuita con la situazione vigente, quale struttura privata accreditata nella quale si svolge attivita
assistenziale essenziale alla didattica, ai sensi dell’art. 2, comma 5 del D. Lgs. 517/1999;

la presenza di personale universitario nella direzione delle Unita Operative concordate, come
precisato all’art. 4 del Protocollo, non ¢ in alcun modo idonea a generare maggiori costi sulle
attivita assistenziali, sicché¢ ICOT, operando per il tramite dell’Azienda di riferimento ai sensi
dell’art 2 comma 5 D. Lgs. 517/1999, non potra vantare alcun diritto alla corresponsione della
percentuale variabile dei costi assistenziali o comunque della maggiorazione tariffaria,
conformemente alla rinuncia di cui all’ Allegato A al presente provvedimento per farne parte
integrante e sostanziale;

la convenzione che GIOMI spa per la struttura ICOT potra stipulare con la ASL di Latina e con
I’Universita all’esito del completamento del percorso di autorizzazione e accreditamento secondo il
nuovo setting assistenziale, dovra essere autorizzata dalla Regione, previa visione della proposta di
accordo, e la stessa costituira aggiornamento del protocollo;

CONSIDERATO che

in occasione del verbale del 16 luglio 2015 (Allegato B), poi confluito nel Protocollo d’intesa
recepito con Decreto del Commissario ad acta n. 208/2016 Regione, ASL, GIOMI e Universita La
Sapienza hanno convenuto che, nell’ambito del numero di posti letto complessivamente accreditati,
venisse garantito lo svolgimento di attivita a direzione universitaria, secondo la distribuzione delle
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unita operative indicate nell’allegato 1 al protocollo d’Intesa tra Regione e 1'Universitd La
Sapienza, di seguito riportate:

UOC Anatomia Patologica;

UOC Radiologia e tecniche di immagine avanzate;
UOC Patologia Clinica;

UOC Anestesiologia e Rianimazione;

UOC Cardiologia;

UOC Medicina Interna;

UOSD Nefrologia;

UOC Chirurgia Generale;

UOC Urologia;

UOC Ortopedia;

UOC Riabilitazione;

che tali Unita operative sono relazionate a n. 74 posti letto, al cui variare per effetto di modifiche al
Protocollo, non corrisponde aumento del numero di posti letto in accreditamento della struttura
1COTL;

che anche in attuazione di tale accordo, all’esito del completamento del percorso di riconduzione
del rapporto extra ordinem tra GIOMI, 1’ Azienda USL di Latina e ’Universita per la gestione delle
UOC universitarie presso I’ICOT, GIOMI si impegna a chiedere ’autorizzazione per la parziale
riconversione di quota parte dei posti letto della struttura in conformita alla nuova configurazione
risultante dalla rimodulazione della scheda del DCA 412/2014 ad invarianza di posti letto, disposta

con decreto del Commissario ad acta n.214 del 15 giugno 2016;

che la struttura, all’esito del percorso di autorizzazione e accreditamento assumera, pertanto, la

seguente configurazione, sempreché conforme alle verifiche a cura della ASL:

Autorizzazione DGR 1232/1998

Accreditamento DGR 355 E 1261 DEL 2000

265 chirurgia -4=261

238, di cui 38U -4 T.I. e unita

coronarica=234

183 posti di riabilitazione di cui 20 DH

183 posti di riabilitazione di cui 16U e 20
DH

7T.I +1T.1.9+ 3 U. Coronarica=11

7T.I +1T.I +3 U. coronarica= 11

6 1solamento

9 posti hospice

9 posti hospice

455 pp.IL(di cui 54U) + 6 isolamento

428 pp.Il. (di cui 54U compresi posti da

attivare) + 9 hospice

Autorizzazione:
455 POSTI LETTO
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- 272 per acuti (257 ord e 15 in DH/DS) [299-32 riabil= 267 -2— 4 T.l.=

261]=261+11(area critica) di cui:

25 area medica (23+2):

cardiologia 9

medicina generale 12

nefrologia 2

day hospital multispecialistico 2

236 area chirurgica (223+13),

Chirurgia generale 8

Urologia 8

Day surgery multi specialistico 4

Ortopedia 216 (207 ord e 9 DH);

11 area critica: 8 T.I. e 3 coronarica;
- 183 riabilitazione (163 ord. e 20 D.H.)
- 6 isolamento (posti tecnici)
- 9 posti di hospice;
- 19 posti di dialisi (+ 2 HBsAg);

Servizi (*da attualizzare all’esito dell’istanza e delle verifiche DCA 8/2011):
Laboratorio analisi;
Diagnostica per immagini-radiologia diagnostica,

Ambulatori:

Fisiokinesiterapia;

Fisiopatologia cardiovascolare e respiratoria;
Medicina dello sport (solo visite);

Ortopedia

Centro ambulatoriale di terapia iperbarica
Servizio di P.S. specialistico PS-SPEC - Rete Trauma PST

Accreditamento:
390 POSTI LETTO ACUZIE E POST ACUZIE DI CUI 363 ORDINARI E 27 D.H./D.S.

- 269 per acuti (243 ord e 15 in DH/DS) di cui:
25 area medica (23 ord e 2 DH):
cardiologia 9
medicina generale 12
nefrologia 2
day hospital multispecialistico 2
233 area chirurgica, dei quali 220 ord. e 13 D.H.
Chirurgia generale 8
Urologia 8
Day surgery multi specialistico 4
Ortopedia 213 (204 ord e 9 DH);
11 Area critica: 8 TI e 3 unita coronarica;
- 121 riabilitazione, di cui 109 ord e 12 DH;;
ATTIVITA’ TERRITORIALE:
9 posti di hospice;
DIALISI:
- 19 postazioni di dialisi (+ 2 HBsAg)
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Servizi (*da attualizzare in esito all’istanza e alle verifiche DCA 90/2010):
Laboratorio analisi;
Diagnostica per immagini-radiologia diagnostica (RMN);

Ambulatori:

Fisiokinesiterapia:

Fisiopatologia cardiovascolare e respiratoria;
Medicina dello sport (solo visite);

Ortopedia e traumatologia;

Servizio di P.S. specialistico PS-SPEC - Rete Trauma PST

POSTILETTO ICOT
Nuovo
B AONALE. e DESCRIZIONE M2 ] assetto
) ORD| DH | ORD | DH
Medica - L =
08 CARDIOLOGIA 9
26 MEDICINAGENERALE 12
729 NEFROLOGIA 2
| 02 DAY HOSPITAL MULTISPECIALISTICO - 2
Totale 23 2
Chirurgica )
9 CHIRURGIA GENERALE 8
36 ORTOPEDIA 250 150 204 9
43 UROLOGIA 8
98 DAY SURGERY MULTISPECIALISTICO 4
ITotale 250 15| 220 13
Critica 49 TERAPIAINTENSIVA 4 8
50 UNITA' CORONARICA 3
Totale 4 11
PostAcuzie @ 56 RECUPERO E RIABILITAZIONE 109 12| 109 12
Totale 109 12| 109 12
Totale 363 27| 363 27|
CONSIDERATO che

la configurazione di cui sopra potrebbe mutare in ragione della verifica in ordine alla effettiva
presenza dei requisiti in esito all’istanza compiuta della struttura;

la ASL, infatti, su indicazione della Regione, procedera alle verifiche ispettive dell’intera struttura
al fine di consentire, ove presenti i requisiti, il rilascio, entro il termine del 28 febbraio 2017,
dell’autorizzazione e dell’accreditamento istituzionale definitivo secondo il nuovo setting
assistenziale, garantendo la necessaria collaborazione con la struttura per il coordinamento con il
servizio di emodinamica collocato presso il P.O. S. M. Goretti limitatamente alle esigenze di
didattica e ricerca;

le verifiche sono finalizzate all’individuazione della esatta collocazione dei posti letto in
accreditamento e degli altri posti letto in autorizzazione, come pure alla certificazione del possesso
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dei requisiti minimi autorizzativi e dei requisiti ulteriori al fine di garantire la sicurezza,
I’appropriatezza e la qualita delle prestazioni erogate;

RITENUTO opportuno precisare che, secondo il percorso quivi delineato, la parte privata si
impegna a:
a) presentare, entro quindici giorni dall’adozione del presente provvedimento, ove non I’avesse
gia presentata, domanda di autorizzazione all'esercizio e di accreditamento secondo il nuovo
setting assistenziale delineato dal presente provvedimento quanto all’autorizzazione e al DCA
214/2016 quanto all’accreditamento;
b) assumere medici in possesso dei titoli professionali abilitanti secondo gli standard previsti
dal DCA n. 8/2011 e successive modifiche ed integrazioni, nel rispetto di quanto previsto dalla
normativa vigente in tema di incompatibilita e di tipologia di rapporto lavorativo e si impegna a
mantenere gli attuali livelli occupazionali;
c¢) assicurare in occasione dell’internalizzazione dei medici pubblici da parte della ASL il pieno
rispetto dei requisiti minimi tecnologici, strutturali, impiantistici ed organizzativi di cui al DCA
n. 8/2011 e s.m.i., ivi compresa ’attivazione delle procedure previste dall’aggiornamento della
regola tecnica per la prevenzione incendi nelle strutture sanitarie di cui al DM 19 marzo 2015
con la competente autorita in materia;

mentre la parte pubblica si impegna a:

a) assicurare che il graduale trasferimento dei medici pubblici ed universitari dalla casa di
cura ICOT alla ASL avvenga sotto il controllo e con il coordinamento dell’Azienda
Sanitaria;

b) rispettare, nell’ambito delle proprie funzioni istituzionali per il tramite dei competenti
Servizi, 1 tempi di verifica previsti dalla normativa regionale vigente in materia, onde
consentire, in caso di esito positivo, il rilascio del titolo di autorizzazione e accreditamento
entro il termine del 28 febbraio 2017;

PRECISATO che

a conclusione del percorso di autorizzazione ed accreditamento, previa assegnazione di budget
annuale ripartito in acuti, post-acuzie ¢ ambulatoriale, calcolato tenendo conto della produzione
2014, nel 2017 la struttura ICOT sara ammessa, in coerenza con il fabbisogno regionale, alla
contrattualizzazione per le attivita accreditate, ivi comprese quelle relative a posti letto a direzione
universitaria, pertanto, sia il debito informativo che le modalita di tariffazione, fatturazione e
liquidazione, nonché il sistema dei controlli esterni, seguiranno la regolamentazione generale
vigente per tutte le strutture sanitarie e socio sanitarie private accreditate;

allo scopo di assicurare uniformita dell’azione amministrativa e consentire che il superamento della
gestione extra ordinem si accompagni alla definitiva risoluzione del contenzioso afferente o
comunque connessa a tale gestione, la struttura ICOT — con dichiarazione allegata al presente
provvedimento — dichiara, per s€ e per 1 propri aventi causa, di rinunciare espressamente ai giudizi
civili e amministrativi e, segnatamente, a quelli indicati nell’elenco Allegato C, parte integrante del
presente provvedimento, alle condizioni indicate nell’atto di rinuncia;

il percorso quivi delineato, in attesa di una diversa organizzazione a cura dell’Azienda Sanitaria di
Latina volta ad assorbire I’intero corso di laurea, individua una soluzione transitoria regolata da
apposita convenzione triennale;

DECRETA
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per le motivazioni descritte in premessa, che costituiscono parte integrante del presente
provvedimento:

1. che il percorso di riconduzione della gestione extra ordinem di dette attivita a direzione
universitaria nell'ambito di quanto regolamentato dall'art. 8 bis e ss. del D. Lgs. 502 del 1992 e del
D. Lgs. 517/1999, alla stregua di quanto convento nel verbale sopra citato, ¢ stato gia avviato da
parte della ASL di Latina, ¢ in corso di definizione e verra completato entro il 28 febbraio 2017, al
fine di consentire alla Casa di cura di provvedere al progressivo aggiornamento dell'organico
medico e alla ASL di Latina di provvedere alla corrispondente internalizzazione del personale
pubblico ed universitario relativamente alle attivita internalizzate;

2. che la ASL di Latina e la GIOMI S.p.a. allo scopo di garantire medio tempore la continuita
assistenziale e la regolamentazione dei rapporti contrattuali, con 1’accordo del 16 luglio 2015
(Allegato B) hanno inteso prorogare la convenzione sottoscritta il 31 gennaio 2013, limitatamente
alle attivita a direzione universitaria, fino alla definitiva conclusione del percorso di autorizzazione
e di accreditamento ed alla conseguente stipula della nuova convenzione fra Universita La
Sapienza, ASL di Latina ¢ GIOMI spa per la struttura ICOT; conseguentemente la ASL provvedera
alla remunerazione di tali attivita a tariffa, al netto degli emolumenti e agli oneri diretti ed indiretti
del personale medico universitario ancora operante presso le UOC universitarie, nei limiti del
livello di finanziamento massimo predefinito dall’Azienda in sede di programmazione annuale;

3. in attuazione di quanto convenuto in occasione del verbale del 16 luglio 2015 Regione, ASL,
GIOMI e Universita La Sapienza, nell’ambito del numero di posti letto che saranno
complessivamente accreditati in conformita al fabbisogno espresso dal decreto del Commissario ad
acta n. 412/2014, come modificato dal DCA 214/2016, verra garantito lo svolgimento di attivita a
direzione universitaria, secondo la distribuzione delle unitd operative indicate nell’allegato 1 al
protocollo d’Intesa tra Regione e I'Universita La Sapienza;

4. la convenzione che GIOMI spa potra stipulare con la ASL di Latina e con 1’Universita all’esito
del completamento del percorso di autorizzazione e accreditamento secondo il nuovo setting
assistenziale, dovra essere autorizzata dalla Regione, previa visione della proposta di accordo, e la
stessa costituira aggiornamento del protocollo;

5. la presenza di personale universitario nella direzione delle Unita Operative concordate, come
precisato all’art. 4 del Protocollo, non ¢ in alcun modo idonea a generare maggiori costi sulle
attivita assistenziali, sicché GIOMI spa, operando per il tramite dell’Azienda di riferimento ai sensi
dell’art 2 comma 5 D. Lgs. 517/1999, non potra vantare alcun diritto alla corresponsione della
percentuale variabile dei costi assistenziali o comunque della maggiorazione tariffaria,
conformemente alla rinuncia di cui all’Allegato A al presente provvedimento per farne parte
integrante e sostanziale;

6. all’esito del completamento del percorso di riconduzione del rapporto extra ordinem tra GIOMI e
I’Azienda USL di Latina e I'Universita per la gestione delle UOC universitarie presso ['ICOT,
GIOMI si impegna a chiedere 1’autorizzazione per la parziale riconversione di quota parte dei posti
letto della struttura in conformita alla rimodulazione della scheda del DCA 412/2014 ad invarianza
di posti letto disposta con decreto del Commissario ad acta n.214 del 15 giugno 2016;

7. la parte privata & tenuta a presentare, entro quindici giorni dall’adozione del presente
provvedimento, ove non l’avesse gia presentata, domanda di autorizzazione all'esercizio e di
accreditamento per il nuovo setting assistenziale;
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8. la ASL, su indicazione della Regione, procedera alle verifiche ispettive dell’intera struttura al fine
di consentire, ove presenti i requisiti, il rilascio, entro il termine del 28 febbraio 2017,
dell’autorizzazione e dell’accreditamento istituzionale definitivo secondo il nuovo setting
assistenziale, garantendo la necessaria collaborazione con la struttura per il coordinamento con il
servizio di emodinamica collocato presso il P.O. S. M. Goretti limitatamente alle esigenze di
didattica e ricerca;

9. a conclusione del percorso di autorizzazione ed accreditamento, previa assegnazione di budget
annuale ripartito in acuti, post-acuzie e ambulatoriale, calcolato tenendo conto della produzione
2014, nel 2017 la struttura ICOT sara ammessa, in coerenza con il fabbisogno annuale, alla
contrattualizzazione per le attivita accreditate, ivi comprese quelle relative a posti letto a direzione
universitarie, pertanto, sia il debito informativo che le modalita di tariffazione, fatturazione e
liquidazione, nonché il sistema dei controlli esterni, seguiranno la regolamentazione generale
vigente per tutte le strutture sanitarie e socio sanitarie private accreditate;

10. allo scopo di assicurare uniformita dell’azione amministrativa e consentire che il superamento
della gestione extra ordinem si accompagni alla definitiva risoluzione del contenzioso afferente o
comunque connessa a tale gestione, la struttura ICOT — con dichiarazione allegata al presente
provvedimento — dichiara, per sé e per i propri aventi causa, di rinunciare espressamente ai giudizi
civili e amministrativi e, segnatamente, a quelli indicati nell’elenco allegato C) parte integrante del
presente provvedimento, alle condizioni indicate nell’atto di rinuncia;

11. il percorso quivi delineato, in attesa di una diversa organizzazione a cura dell’Azienda Sanitaria
di Latina volta ad assorbire I'intero corso di laurea, individua una soluzione transitoria regolata da
apposita convenzione triennale.

11 presente provvedimento ¢ notificato alla GIOMI spa, alla ASL di Latina e all’Universitd La
Sapienza.

Avverso il presente provvedimento ¢ ammesso ricorso giurisdizionale innanzi 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.

icola retti

Roma, Ij, 02 FEB 201?

4 )
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Allegato “-A_." al DECRETO N. w/}

Allegato A

ATTO DI RINUNCIA

Giomi spa con sede in Viale Carso n. 44, P. Iva e C.F. 06619881003, in persona del legale
rappresentante Emmanuel Miraglia, nato a Roma 1’8 novembre 1939, C.F. M&C, MN L 3p50§#Tod <
domiciliato ove sopra per la carica,
Premesso che
I.  con Decreto del Commissario ad acta n. 208 dell’8 giugno 2016 la Regione ha preso atto del
Protocollo d’Intesa tra Regione e Universita sottoscritto in data 10 febbraio 2016 con il quale
- in considerazione dell’impegno di attivarsi ufficialmente presso le Aziende destinatarie di
riferimento per il loro adeguamento e/o recepimento delle disposizioni ivi contenute - all’art
2, comma 2 bis le Parti hanno convenuto che “L’Azienda USL Laiina é sede del Corso di
Laurea in Medicina e di Corsi di Laurea delle Professioni Sanitarie dell Universita La
Sapienza di Roma e fa altresi parte della rete formativa delle Scuole di Specializzazione
(all.1)™;
II.  le attivitd assistenziali nella disponibilita dell’Azienda USL di Latina non soddisfano le
esigenze del fabbisogno di attivita assistenziali legate al Corso di Laurea, come da attestazione
ASL del 13.12.2016 prot. n. 33406, sicché ICOT ¢ stata individuata, nel Protocollo di Intesa
del 2016, in continuita con la situazione vigente, quale struttura privata accreditata nella quale
si svolge attivita assistenziale essenziale alla didattica, per tramite dell’ Azienda di riferimento
ai sensi dell’art. 2, comma 5 del D. Lgs. 517/1999;

III.  la struttura ICOT non rientra nella fattispecie prevista, cioé non & un’Azienda Ospedaliero-
Universitaria, né Azienda “mista™ ai sensi del D. L.gs n.517/1999, sicché la presenza di
personale universitario nelle direzione delle Unita Operative, come precisato all’art. 4 del
Protocollo, non & in alcun modo idonea a generare maggiori costi sulle attivita assistenziali;

IV.  laconvenzione per la disciplina dell’attivita didattica che ICOT potra stipulare con la ASL di
Latina e con |'Universita, all’esito del completamento del percorso di autorizzazione e
accreditamento secondo il nuovo setting assistenziale, dovra essere autorizzata dalla Regione,
previa visione della proposta di accordo, e la stessa costituira aggiornamento del protocollo.

Tutto cid premesso e considerato, GIOMI spa, come sopra rappresentata, dichiara di non vantare

alcun diritto alla corresponsione della percentuale variabile dei costi assistenziali o comunque della

maggiorazione tariffaria, e per I'effetto rinuncia sin da ora, a richiedere la corresponsione della
percentuale variabile dei costi assistenziali o della maggiorazione tariffaria ai sensi dell’art 7 comma

2 del D. Lgs. n. 517/1999, in considerazione del fatto che riconosce di non essere un’Azienda

Ospedaliero-universitaria, né azienda mista ai sensi del citato D. Lgs. 517/1999, ma di operare per

tramite dell’ Azienda di riferimento USL di Latina.

Il presente atto di rinuncia & reso in favore di Regione Lazio e viene qui espressamente accettato dalla

medesima in persona del Direttore regionale della Direzione Salute e Politiche Sociali dott. Vincenzo

Panella. Copia verra trasmessa alla ASL e all’Universitd per opportuna conoscenza.

Roma, 21 dicembre 2016
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Verbale della riunione del 16/7/2015
(“Sapienza” Universita di Roma/Regione Lazio/ASL Latina/Gruppo GIOMI S.p.A.)

La riumone & stata indetta su indicazione del Sub-Commissario Arch Giovanni Bissoni,
sul seguente 0DG:
o Polo Universitario Pontino
o autorizzazione e accreditamento 1COT

Lariunione ha inizio alle ore 15,30.

Sono presenti:

Arch. Giovanni Bissoni - Sub Commissario Regione Lazio

Dott. Alessio D'Amato — Responsabile Cabina di Regia 8.5.R~ Regione Lazio

Dott Giorgio Spunticchia - Dirigente Area Autorizzazione e Accreditamento - Regione Lazio

Prof. Eugenio Gaudio - Rettore “Sapienza” Universita di Roma

Prof. Carlo Della Rocca — Delegato del Retiore per le attivith assistenziali presso il Polo
Pontino “Sapienza” Universit2 di Roma

Dott. Michele Caporossi ~ Direttore Generale ASL Latina

Dott. Igino Mendico - Direttore Dipartimento Prevenzione - ASL Latina

Datt. Emmanuel Miraglia — Presidente Gruppe GIOMI S.p.A.

Il Sub Commissario Arch. Bissoni, in apertura di riunione, ricorda ai presenti le
prablematiche in oggetto specificando la necessitd di concludere in tempo utile tutte le
procedure mnecessarie alla definitiva collocazione della attivith delle U.0. a direzione
universitaria, con particolare riferimento a guelle relative all'autorizzazione /accreditamento
della casa di cura ICOT, in previsione della scadenza, nel settembre p.v, degli accordi che
regolano i rapporti in essere; rileva inclire che, comunque, dovrd essere garantita la
continuita delle attivita delle U.0. in questione per gli ovvi motivi relativi allo svolgimento dei
compiti istituzionali del Polo Pantino della Facolta di Farmacia e Medicina. t

Il D.G. della ASL di Latina, Dott. Caporossi, rileva come, dal punto di vista della ASL,
siano gid stati effettuati tutti gli adempimenti necessari per il normale processo di I
accreditamento - della struttura ICOT e che il Dipartimento di Prevenzione, all'uopo |
rappresentato dal Direttore Igino Mendico, & pronto ad effettuare quanto ulteriormente
necessario per I'accreditamento della struttura anche per le specialitd esercitate dalle U.0.a
direzione universitaria che sona previste essere coli collocate; in tal senso presenta una
tabella, concordata sia con il Gruppo Giomi sia con la parte unwersitana, che spemﬁca 1a
suddivisone dei pl. tra ICOT e strutture proprie dell’ASL di Latina, e, indicativamente, dei p.l
per singola struttura/specialitd. Tale tabella rappresenta un “modello a tendere” e quindi
ricomprende alcuni progetti di sviluppo e proposte di soluzioni di criticita determinatesi per
gli adattamenti necessari a quanto previsto dal ntiovo stlpulanda protocollo di- mtesa

- Universita-Regione. =

1l Rettore della “Sapienza” Universita di Roma, Prof. Eugenio Gaudio, rileva la hecessita

di prendere atto formalmente di .quanto rappresentato nella tabella in relazione alla
distribuzione e alla consistenza dei posti letto, ai fini della certificazione dei parametri
necessari a garantire T'offérta formativa presso 1l Polo Pontino che deve esser presentata
periodicamente agli organi ministeriali €, in accordo con quanto proposta dal sub
commissario Bissoni a latere del suo intervento, ritiene utile formalizzare anche il fatto che lo
. stato g ridico/econormco del personale docente e ricercatore strutturato pressa ICGT e
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Il Sub Commissario Bissoni condivide la necessita delle formalizzazioni pr e, ma
rileva che, onde evitare apparenti contraddizioni con quanto previsto dallo ftipulando
protocollo di intesa, 2 indispensabile che la tabella riassuntiva sia emendata dalle proposte di
progetti di sviluppo e di soluzioni di criticit3, e riporti solo la suddivisione fedelmente a
quanto rappresentato nell’Allegato 1 del citato protocollo di intesa.

Dopo ampia discussione si conviene: :

¢ diemendarelatabella cosi come proposto dal Sub Commissario Bissoni;

o di prendere atto della suddivisione dei p.l. necessari alle attivita delle U.0. a direzione
universitaria tra la struttura accreditata ICOT e le strutture della ASL di Latina cosi
come rappresentato nella tabella, emendata come sopra, firmata dalle parti e
rappresentata nell’allegato che fa parte integrante del presente verbale;

o di specificare in calce alla tabella la possibilitt di sviluppi della
collaborazione/integrazione Facoltd/Azienda da attivare anche mediante istituzione di
U.0. e/o programmi ex art 5, comma 4 DLgs n.517/1999 e o di “clinicizzazione” di 1L0.
esistenti;

s di specificare in calce alla tabella che lo stato giuridico ed economico del personale
universitario assistenzialmente strutturato presso I'lCOT sara il medesimo di quello
strutturato presso la ASL di Latina;

e di dare mandato alla Direzioni dell’Area Autorizzazione /Accreditamento della Regione
e del Dipartimento di Prevenzione della ASL di Latina e al Gruppo GIOMI S.p.A. di
metter in essere, nel minor tempo possibile, gli atti necessari alla
riconversione/accreditamento dei pl. presso I'ICOT per le specialitd previste nella
tabella e quindi nello stipulando protocollo di intesa;

« che, in caso di insorgenza di problematiche burocratiche per le quali non si riesca ad
addivenire in tempo utile all’adozione dei provvedimenti necessari all'accreditamento
dell'ICOT per le specialita individuate, sara garantita comunqgue la continuitz delle
attivita delle UOC a direzione universitaria collocate presso la struttura, eventualmente
anche tramite un prolungamento dei rapporti in essere.

La riunione & toltaalle ore 17,15
Arch. Giovanni Bissoni
_Dett Alessm D’Amato
Dott. Glorglo Spunticchia g
Prqf._Eugenio Gaudio

Prof, Cgr?o Della Rocea -
Dott Michele Canorass

Dott. Igino Mendico

Pagina 20/24




vz / Lz eubed

e -
) i| !
f ATTHGATO al Verbale della titione.del 16/7/2015
I ("Sapzenza“ Universita di Roma/Regione Lazio/ASL Latina/Gruppo GIOMI 8.p.A.)
' _ Ripartizione dei posti letto € delle UOC a direzione nniversitaria presso il Polo Pontino
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. istruzione dell’organo paritetico di coordinamento previsio dallo stipn

' Per la Regione Lazio:

Lo stato ginvidico ed economico r'le‘!'per&bnafe universitario strutfurato presso I'ICOT & il medesimo di quello strutturato presso la ASL di Latina
e garantisce|la contin uitt‘: del rup;mrto del professionisti con il SSN nonché la loro figura di soggetti p."escriﬁon.

Sono ,';‘i‘osszb

h e previsti sviluppi della Callﬂbomzmue/nﬂegr azione sit proge, da interesse comune ]"ncalm—Azwmm da attwure anche mediante
hfsﬁl‘uzi&né [

Unitd Operative e/o di programnti ex art. 5, comma 4 del D, . 517.del 1999 e/o “clinicizzazione” di U.0O. esistenti su proposta e

rotocollo di Intesa Universita-Regione.
Arch. Giovanni Bissoni - Sub Commissario

)

Ijott ssa F]cn Degrass: Dlrettore Salute e integrazione sociosanitari

Dott. Alessio D’Amato Respcmsqbﬂe Cabina di Regia S.S.R.

|y
_Pei""SapienJEL Univermt:l di Roma- :
l

' Prof. Eugenio Gaudio - Rettore WM&}

Per ASL Latma

% Dott. Mlchele Caporosm Direttore Generale WK& h /—" / }1

Per Gruppo lGIOMI S.pA

DotL. Emmanue! eragln Presmente g&.{ M a’ﬂ“"“?ﬁ_.{
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|
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ATTO DI RINUNCIA 2.

GIOMI spa con sede in Viale Carso n. 44, Plva e C.F. 06619881003, in persona del legale
rappresentante Emmanuel Miraglia, nato a Roma 1’8 novembre 1939, domiciliato ove sopra per la
carica, quale gestore della struttura ICOT dichiara per sé e per i propri aventi causa, di rinunciare
espressamente al diritto sostanziale azionato mediante i giudizi civili e amministrativi di seguito
indicati, azionati nei confronti della ASL di Latina e/o della Regione Lazio:

1) Consiglio di Stato RG 3044/2012;

2) TAR Lazio 2445/2014;

3) Corte di Appello di Roma RG 4596/2013;

4) Tar Lazio RG 1737/2003;

5) Tar Lazio RG 8119/2010;

6) Tar Lazio RG 9581/2009;

7) Tar Lazio RG 10332/2010; .
8) TAR Lazio RG 13550/2015;

9) Tar Lazio RG 9822/2007;

10) TAR Lazio RG 40/2006;

11) Decreto Ingiuntivo Tribunale di Latina RG 6567/2016.

Trattandosi di rinuncia non solo agli atti del giudizio ma all’azione, GIOMI spa, in persona come
sopra, rinuncia a far valere gli effetti dei provvedimenti a sé favorevoli che, seppure resi, saranno
considerati inutiliter dati.

Tale rinuncia si inserisce nel percorso di riconduzione della gestione extra ordinem delle Unita
operative universitarie presso ICOT nell’alveo della disciplina applicabile, in attuazione del
protocollo d’Intesa. GIOMI s.p.a. si impegna con il presente atto a notificare, mediante proprio
difensore, all’Avvocatura Regionale o dell’Azienda USL di Latina, apposito atto di rinuncia ex art.
84 c.p.c. ovvero 306 c.p.c., mantenendo a proprio carico le spese di difesa e manlevando 1’altra parte
da eventuali pretese fondate su vincoli di solidarietd verso i difensori, entro 30 giorni dalla
sottoscrizione della presente rinuncia. GIOMI s.p.a. si impegna inoltre, a manlevare la ASL
Latina/Regione da qualsiasi responsabilitd e/o onere patrimoniale direttamente o indirettamente
conseguente ad azioni risarcitorie promosse in ordine all’attivita assistenziale resa dalle unita
operative o dai servizi presso il Presidio ICOT condotta da medici ¢ dipendenti di GIOMI s.p.a. fino
al completamento del percorso di cessazione della gestione extra ordinem. Resta inteso che la
manleva avrd validitd per tutte le azioni relative a sinistri, malpractice verificatesi nella Fase
Transitoria o iniziate nel periodo anzidetto per le fattispecie a formazione progressiva e comunque
fino alla prescrizione dell’azione. Si impegna, altresi, a manlevare la ASL Latina da azioni relative
alla responsabilita civile della struttura.

La Regione, in persona del direttore della Direzione regionale Salute e Politiche sociali Dott.
Vincenzo Panella, e la Asl, in persona del Direttore Generale dott. Giorgio Casati, prendono atto €

accettano espressamente la rinuncia.

Roma, 21 dicembre 2016
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