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Proposta N.ro 0000284/2023

Il Direttore Generale

vista la deliberazione n. 239/DG/2022, con |'assistenza del Segretario, sulla base dell’istruttoria effettuata dal
competente servizio di Riabilitazione e della proposta formulata dal Direttore del Distretto di Bari, che ne
attesta la regolarita formale del procedimento ed il rispetto della legittimita, considera e determina quanto
segue:

Premesso che:

con disposizione prot. n. 31737 del 06/02/2020 reiterata con nota prot. n. 49738 del 28/07/2021 la Direzione
Generale della ASL BA ha stabilito che ogni nuovo inserimento e/o proroga di ricovero di assistiti della ASL BA
presso presidi di riabilitazione ex art. 26 L. 833/78 extraregionali debba essere formulato con atto deliberativo
da parte del Direttore del Distretto Socio Sanitario con le motivazioni sanitarie di riferimento e i relativi costi;

Considerato che:

e pervenuta al DSS di BARI, dal MMG dell’assistita interessata dal presente provvedimento, la richiesta di
ricovero ordinario “c/o INAIL di BUDRIO (BO) per sostituzione invaso coscia gamba dx dal 13/03/23 al
31/03/23"” datata 11/11/2022;

il Centro INAIL di Vigorso di Budrio BO ha inviato all’assistita interessata dal presente provvedimento con nota
del 04/11/2022 Rif. 214115 ad oggetto “fornitura dispositivi ortopedici” la richiesta di autorizzazione alla
fornitura dei dispositivi ortopedici elencati nel preventivo protesi n. 214115/1/2022-9668 del 04/11/2022; con
nota del 08/11/2022 Rif. 214115 la programmazione dell’attivita da svolgere ossia “rilievo gesso, prova
invasatura, prima riabilitazione, addestramento finale, consegna dal giorno 13/03/2023 al giorno 31/03/2023
in residenziale”; con nota del 09/11/2022 il “preventivo protesi” n. 200439/1/2022-11124 e con allegato il
“preventivo dispositivi non inclusi nell’elenco 1 del nomenclatore tariffario con spesa a carico dell’assistito” n.
200439/1/2022-11125;

Preso atto che:

in data 13/01/2023 il Dirigente Fisiatra del DSS di Bari ha sottoposto a visita specialistica dell’assistita
interessata dal presente provvedimento ed ha redatto la relazione fisiatrica nella quale ha affermato che “..Ia
paziente...dal mese di novembre 2022 ha iniziato a presentare una variazione volumetrica del moncone di
amputazione con netta riduzione della perimetria circonferenziale all’apice e alla radice e conseguente e che
“alla luce di quanto osservato si consiglia ricovero residenziale ex art 26 in modalita internato base per n. 19
giorni con i seguenti obiettivi a breve termine (rilevamenti in gesso, confezionamento invasatura, prova
invasatura, eventuali modifiche e addestramento alla deambulazione con ausilio di un bastone canadese;
confezionamento della protesi da bagno) e a medio termine (avvio della deambulazione senza ausili,
addestramento all’utilizzo della protesi da bagno)”;

Considerato che:
il setting assistenziale di ricovero residenziale con modalita estensiva (internato base) prescritto dal Dirigente
Fisiatra del DSS di Bari si ritiene appropriato per I'assistita al fine di conseguire gli obiettivi a breve e medio
termine indicati;

con mail del 23/4/22, agli atti del DSS, la Regione Emilia Romagna ha confermato che “in attesa di
aggiornamento della determina di accreditamento la struttura INAIL di Vigorso risulta accreditata sulla base del
precedente provvedimento e tuttora in vigore. Questo € stato previsto dalla DGR 1943/2017, come indicato
nella nota PG/2018/523015 del 31/08/2018”;
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con la medesima mail la Regione Emilia Romagna in ordine ai rapporti tariffari ha riscontrato che “la struttura
INAIL, in virth del proprio status di ente nazionale, stabilisce contatti con le singole regioni e pertanto la
invitiamo a contattare direttamente I’ufficio Attivita Istituzionali della struttura”

il Direttore del Centro Protesi INAIL con pec del 31.03.22 ha fornito riscontro in ordine alle richieste avanzate
dal DSS di Bari di conoscere le tariffe dichiarando che “nell’erogazione delle prestazioni sanitarie oggetto
dell’accreditamento istituzionale applica le tariffe deliberate dal Consiglio di Amministrazione dell’Istituto nel
1998, espresse in lire e pari, per la giornata di soggiorno in regime residenziale, ad € 170,43”;

Ritenuto, pertanto, di dover autorizzare I'assistita interessata dal presente provvedimento al ricovero
residenziale ex art. 26 L. 833/78 presso il Centro INAIL di Vigorso di Budrio BO accreditato da Regione Emilia
Romagna;

Assunto il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario.
DELIBERA
Per le motivazioni espresse in narrativa e che qui si intendono integralmente richiamate

di autorizzare il trattamento riabilitativo ex art 26 L. 833/78 dell’assistita interessata dal presente
provvedimento presso il Centro INAIL di Vigorso di Budrio BO accreditato dalla Regione Emilia Romagna con
Determinazione n° 3328 del 05/04/13, per prestazioni in regime di ricovero residenziale per n. 19 giorni dal
13/03/2023 al 31/03/2023;

di dare atto che la tariffa complessiva relativa alla sostituzione della invasatura e della nuova messa in posa
della protesi trans-femorale nonché al periodo di degenza & pari complessivamente ad € 6.729,68, come da
preventivo di spesa trasmesso dal Centro INAIL di Vigorso di Budrio (BO), e che la spesa complessiva riveniente
dal presente provvedimento, verra imputata sul conto 706.110.00165 (residenziali extraregionali) del bilancio
2023;

di notificare la presente al Centro INAIL di Vigorso di Budrio (BO) e al Dirigente Responsabile dell’'U.0.G.R.C.
per i successivi adempimenti di carattere liquidatorio;

di dare atto che tutti i firmatari del presente atto attestano di non versare in alcuna situazione di conflitto di
interesse, anche potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di
comportamento aziendale (DDG n. 132/2019) e art. 1, c. 9, lett. e), 1. 190/2012 — quest'ultimo come recepito,
a livello aziendale, alla Parte Il, par. 1, lett. c) del vigente PTPCT — tale da pregiudicare |'esercizio imparziale di
funzioni e compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in
alcuna delle condizioni di incompatibilita di cui all'art. 35-bis, d. Igs. 165/2001.
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PROFILI CONTABILI

2 RILEVANTE, a valere su: [] NON rilevante
Conto Economico/Patrimoniale Anno Importo
70611000165 - Ass. Riabil.residenziale in Ist. sch. tipo art.26 L833/78 da ... 2023 6.729,68
[ ] CONTIENE liquidazione XI NON Contiene Liquidazione

ONERI DI PUBBLICAZIONE OBBLIGATORIA EX D. LGS. 33/2013:

X SOGGETTAa pubblicazione [] NON soggetta a pubblicazione
Sottosezione di Primo Llvello Sottosezione di Secondo Llvello Riferimento Normativo
Strutture sanitarie private Strutture sanitarie private Art. 41, c. 4, d.lgs. n. 33/2013
accreditate accreditate

ONERI DI RISERVATEZZA.
[ ] CONTIENE dati personali da NON pubblicare XI NON contiene dati personali

DESTINATARI NOTIFICA/TRASMISSIONE

| U.O. Gestione Rapporti Convenzionali Area Gestione Risorse Finanziarie

PROPOSTA N.RO 20230000284 APPROVATA CON DELIBERAZIONE N.RO 20230000390 DEL 27/02/2023

Con la sottoscrizione in calce al presente provvedimento, i firmatari di cui sopra, ciascuno in relazione al
proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza, attestano che il procedimento istruttorio
stato espletato nel rispetto della normativa regionale e nazionale applicabile e che il provvedimento
predisposto € conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’ufficio.

I medesimi soggetti dichiarano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche
potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale (DDG n. 132/2019) e art. 1, c. 9, lett. ), I. 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello
aziendale, alla Parte Il, par. 1, lett. c) del vigente PTPCT — tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di
funzioni e compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna
delle condizioni di incompatibilita di cui all'art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.
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