REGIONE AUTONOMA DELLA SARREGNA

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE ~ REGIONE SARDEGNA

AZIENDA U.S.L. N°7

CARBONIA
76 FEB. 20%

N
DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N° é@@ del

Oggetto:  “CODESS Sociale” Societd Cooperativa Sociale ONLUS - Liquidazione fatture Dicembre
2013 R.S.A. “S. Elia” di Nuxis -~ Pazienti affetti da Sindrome da Immuncdeficienza
Acquisita ( A.LLD.S.)
1l Direttore del Distretto Socio Sanitario Carbonia, il quale in tale veste, al fine di garantire
la continuita nella gestione amministrativa dell'ex Servizio Materno Infantile di questa ASL,
nelle more della riattribuzione dell 'incarico con formale atto di nomina ai Dirigenti aventi
titolo:

Vista la deliberazione della Giunta Regionale n°25 del 13.06.2006, che ha dettato le linee di
indirizzo in materia di RSA e di centri diurni, fissando il fabbisogno complessivo dei posti
letto nell’arco del biennio 2007/2008 ed ha individuato, inoltre, i requisiti minimi strutturali
ed organizzativi, in relazione alle differenti tipologie di R.S.A. previste, atte a soddisfare la
diversificata domanda di assistenza conforme a guanto stabilito dalle vigenti norme in
materia sia nazionale che regionale.

Preso atto - che, le linee guida, alle quali devono uniformarsi, mediante stipula di apposite convenzioni
le RR.SS.AA. operanti nel territorio regionale, prevedono la ripartizione delle competenze di
assistenza, assegnabili alle R. S. A., specificando nel contempo quelle che permangono a
carico del S.S.N;

Profilo Ass.le | Composizione profilo su base livelli ass.li sanitario e sociale Tariffa sanitaria

1 Livello sanitario medio/livello sociale alto Euro 64

2 Livello sanitario medio/livello sociale medio/aito

3 Livello sanitario medio/livello sociale medio

4 Livello sanitarioc moderato/livello sociale alto

5 Livello sanitario moderato/livello sociale medio/alto

6 Livello sanitaric moderato/livello sociale medio Euro 59

7 Livello sanitario basso/livello sociale alto

8 Livello sanitario basso/livello sociale medio/alto

9 Livello sanitario basso/livelio sociale medio

Totale carico SSN SLA Euro 190,00
Centro Diurno | (Bassa Intensita) Euro 29,50
Centro Diurno | (Alta Intensita) Euro 32,00
RSA Sindrome da immunodeficienza acquisita 120,00




Considerato

Acquisita

Vista

Vista

Viste

Accertata

Viste

Vista

- che, con la delibera n°® 2380 del 29 ottobre 2004 1’Azienda ha provveduto ad istituire
I’Unita di Valutazione Territoriale;

- che, la Unita di Valutazione Territoriale risulta essere, ai sensi della normativa vigente, la
commissione tecnica, esclusivamente pubblica, preposta ad emanare anche il vincolato
parere positivo per I’accesso alle residenze sanitarie;

la determinazione n. 833 del 27 settembre 2010 dell’Assessorato Regionale dell’Igiene ¢
Sanitd e dell’Assistenza Sociale, con la quale si voltura la titolaritd dell’autorizzazione
all’apertura ed al funzionamento e dell’accreditamento provvisorio dalla “ Societd Servizi
Sanitari Sant’Elia di Nuxis S.p.A.” titolare della Residenza Sanitaria Assistenziale
denominata “ S. Elia “ ubicata in localita su Guventu — Nuxis ( Cl ), alla “CODESS Sociale”
Societd Cooperativa Sociale — ONLUS, con sede legale in Padova via G. Boceaccio n. 96 P.
LV.A. 03174760276.

la delibera Regionale n. 49/27 del 05.12.2007 sugli interventi di carattere socio-sanitario per
le persone affette da AIDS che stabilisce detti trattamenti a domicilio e presso residenze
collettive o case alloggio nell’ambito della assistenza distrettuale.

la deliberazione n. 703\C del 24.05.2010 del Commissario Straordinario avente ad oggetto:
paziente 1.D. Proposta di inserimento presso RSA di Nuxis paziente affetta da sindrome da
immunodeficienza acquisita ( AIDS).

le fatture emesse dalla CODESS Sociale — Societd Cooperativa Sociale ONLUS, e pill
precisamente:

Periodo Distr. N. Fatt. \ N. Credito Data importo in €
DICEMBRE CARBONIA 4 13/01/2014 € 3.719,85
Totali € 3.719,85

dali’Ufficio Contabilitd RSA\ Riabilitazione quanto segue:

- Correttezza della fatturazione.
le deliberazioni del Direttore Generale dell’Azienda n® 1264 del 29.05.2002 e n° 2314 del
15.11.2005 allegato C in base alle quali viene conferita la delega del presente atto;

la deliberazione del Direttore Generale deli’ Azienda n® 265 del 09.02.2006 ad oggetto: Atti
di delega — Adozione determinazioni dirigenziali — Regolamento esecutivo;



DETERMINA

per i motivi esposti in premessa:

di liquidare le contabilita come da prospetto A che si allega al presente atto:

1. di liquidare alla CODESS Sociale — Societa Cooperativa Sociale ONLUS - I'importo di € 3.719,85
quale totale pagamento di quanto dovuto per le fatture citate e come meglio precisato nel prospetto A
che si allega;

2. di imputare I'importo complessivo di € 3.719,85 sul piano dei conti n® 0502020909 “acquisti altre
prestazioni residenziali e semiresidenziali”, centro di costo n® 10340109 “Rsa Nuxis™.

Il Direttore del Dis cio Sanitario Carbonia

inigio Grussu

USE. contabilith RSA \ Riabilitaziond s \

C%?\i/\_—-"_



REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Asln. 7 Carbonia

Il Responsabile del Servizio Affari Generali,

attesta che la determinazione

0N
n° (%LQ/U o 1670

@ stata pubblicata nell’lAlbo  Pretorio dell'/Azienda ASL n°7

76 FEB. 201

a partire dal

restera in pubblicazione per la consultazione nella sezione

ivio Determinazioni del sito www.aslcarbonia.it

SERVIZIO BILANCIO

VISTO :
Ai sensi del regolamghto di cui alle delibere
n°® 265/06 - n°® 189/ - n° 414/2007 — n°® 1160/C/2010
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Pagina 1 di_

Numero fattura Data
4/2014/NU J 13/01/2014

Centro di costo
CLA.RS.1

Competenza
DICEMBRE 2013

Pagamento Bonifico 50 giorni Data Fattura

Scadenza  14/03/2014

Banca d'appoggio
BANCA PROSSIMA PER LE IMPRESE

IBAN IT12J03359016001 (10006062387

Cliente

Azienda USL N. 7 Carbonia
Via Dalmazia Palazzo Cossu
09013 - CARBONIA

P.IVA 02261310920 C.F. 02261310920

Servizio Quota Ospitalita Per prestazioni socio-assistenzialj svolte presso la "Residenza SANTELIA" Localita Su Guventu -

Nuxis (Cl}
Descrizione u.m. Qi3 fjmp. unitario Imponibile I}/A {%)
REPARTO ALTA INT. ASS.LE-RIF. N. 1 UTENT| Numero 3100 € 115,38 J €857678\) 400
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!
VAR VWL B R [)
I |
FERVENUTO ALLA DIREZ. B ANCiC
A N
Aliquota VA Imponibife Importo IVA Totale Ivato
A esiqibilita diff i 4% 3.576,78 € 143,07 € 3.719,85¢
esigibiiita Irerifa :
3.576,78 € 143,07 € 3.719.85 €

Totale documento



