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FAzienda Sanitaria Locale n. 8 di Cagliari (di seguito denominata Azienda) con sede in via Via

Piero della Francesca 1 nella persona del Commissarico Straordinario e Legale Rappresentant

AZIONE

N

Pani

n%m

Dott,ssa Savina Ortu da una parte

v

3

R
Dott. Pier
RDINARIO

Il Sig. Maurizio Puddu, in qualita di Legale Rappresentante dall'altra, per la struttura Centro dj
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Premesso:

B3 %
Riabilitazione Disabili C.R.M. (di seguito denominata Struttura):con sede in Cagliari Via Faddd O ¥ 1 3 &
<C = N
| . G L0 'ER S
n 14/c Partita /VA 01941370924, hanno convenuto e stipulato quanto segue. L —
3 1837
< =2 28

- che la LR. n. 10/20086 stabilisce, all'articolo 8, che le ASL definiscono gl accordi con le strutture,

pubbliche ed equiparate e stipulano contratti con quelle private e con i professionisti accreditatiy

tenuto conto dei piani annuali preventivi e nell'ambito dei livelli di spesa stabiliti dalla program-

mazione regionale, assicurando trasparenza, informazione e correttezza dei procedimenti deci-

sionali. La Giunta regionale definisce appositi indirizzi per la formulazione dei programmi di attivi4

ta delle strutture interessate alla stipula di accordi e contraiti e predispone uno schema-tipe degli

stessi. Con Deliberazioni della Giunta Regionale nn 47/42 e 47/43 del 30 dicembre 2010 si &

provveduto a disciplinare il procedimento di rilascio degli accreditamenti “provvisori” e "definitivi’

a favore delle strutture sanitarie e socio-sanitarie, Pubbliche e Private. Sino al termine del proce

dimento di revisione degli accreditamenti provvisori di cui al comma 4 dell'articola 7 della LR. n.




10!2006, le ASL possono definire gli accordi e stipulare i contratti con le strutture Provviso

riamente accreditate sulla base di indirizzi definiti a livello regionale”;

T P

cui aghi articoli 1 e 3 della LR 10/2006;,

|- ¢he rerogazione di prestazioni sanitarie da parté di étfﬁttuié private & disciplinato dai principidif ~~ -

|- che ai sensi del comma 2 dellart: 3 della LR 10/2006 la remun_erazione delle attivita svolte dalle -

strutture e dai soggetti accreditati & subordinata alla stipulazione dei rapporti contrattuali definiti

ai sensi dell'art. 8 della stessa legge e che la remunerazione delle prestazioni & quella di cui allg|

DGR 9/10 del 22.02.2011. con riferimento a ciascuna delle tipolegie di prestazioni ivi descritte, |

con le modalitd e nei limiti previsti;

- che in base alla Deliberazione della Giunta Regionale n. 4119 del 12/07/2016 I'Azienda Sanita

ria Locale & tenuta a predisporre i contratti con i singoli soggetti eroqatori privati, con decorrenza

01/01/2018, iti dalla programd

magzione regionale, per ciascuna macroaras;




tiva vigente ha proweddto a richiedere, nei casi e nei modi previsti dalta leqge, la ceriiﬁcazidng

antimafia di cui all'art. 82 comma 2 del D.Lgs 159/2011 efo I'informativa di cui all'art.84 comma 3

D.Lgs 159/2011. L'Azienda ha gia asquisito, pér altro contratto, I'informativa antimafia liberatorig

in corso di validita.

Tutto quanto"sopra premesso e concordato,le parti come sopra costituite convengone guantg

seque;

Articolo 1 - Legiftimazione contrattuale e cggetto del contratto

Il Rappresentante Leqgale & legittimato alla stipulazione del presente contratto in quanto la Strut;

tura & in possesso di accreditamento prowvisorio, con Determina di trasferimento n 84 del

16/02/2016 e inserita nell'elenco di cui alla Determina 490 del 19/05/2016adottata da Asses-

sorato Regionale dell'lgiene e Sanita e dell'Assistenza Scciale e, per effetto delle disposizion

contenute nelle linee regionali di indinzzo per la stipula dei contrafti tra soggetti erogaton privati

Aziende Sanitarie Localk.

Il presente contratto definisce:

- le caratteristiche delie prestazioni erogabili dalla Struttura;

- il volume e le prestazioni erogabili { riportate nell’ Allegato Y al presente contratto),

- il tetto di spesa, preventivato a fronte del volume e della tipologia di prestazioni concordate (ri-

portate nell’ Allegato Y al presente contratto),

- il sistema tariffario nonché le modalitd di remunerazione delle tariffe rispetto alle attivita rese in

eccesso,

- i controlli che saranno attivati dali' Azienda e le sanzioni previste in caso di inadempienza,

- il debito informativo della Struttura verso 'Azienda in relaziene alie prestazioni erogate;

- le modalita di accesso alle prestaziani.

Articola 2 - Requisiti di accreditamento

La Struttura, preliminarmente alla stipulazione del contratto, dovrd comprovare l'avvenuta pre




|sentazione dell'autocertificazione richiesta éi sensi delte Delibere della Giunta Réqionalé n. 2/19

del 19/1/2010 e n. 34/25 del 18/10/2010, nelle more della revisione degli accreditamenti da part

dellé,'Réqiéhé,"I'Az'ierida' fatta’ salva la segnalazione allAssessorato delflgiene e Sanitd e

dellAssistenza Sociale per gli adempimenti di competenza - dovrd accertare che, in relazione ald

le prestazioni oggetto del presente contratto, la Struttura posseqqga i requisiti strutturali, tecnolo-

qgici ed organizzativi che éonsentono di adempiere correttamente agli obklighi contrattuali.

L'Azienda dovra accertare, altresi, che le prestazioni erogate e i volumi di attivita siano ricondu-

cibili a quanto accreditato dalla Reqione.

la Struttura, si impegna al mantenimento dei requisiti citati per tutto il periodo_di vigenza del

presente contratto e la ASL si impegna a verificare |la persistenza deqli stessi.

Articolo 3 - Assetto organizzativo e dotazione organica

La Struttura eroga prestazioni di assistenza riabilitativa globale sanitaria e sociosanitaria con

Yassetto organizzativo definito ai sensi del precedente articolo 2, riportato in allegato al presentef

contratto per farne parte integrante & sostanziale,

La Struttura, nel rispetto dei requisiti inerenti alla dotazione organica previsti dalle DGR n 47/42 o

B 910 del 2011, si i :

contratto | a dotazione organica di ogni singala Struttura_rispondente ai requisiti indicati nefl'art

2, & specificat ! inati i rap-

.ipresentante detla medesima, dal quale devano risultare il codice fiscale la qualifica, la mansione

lsvolta dal predetto personale, limpegne orario setfimanale di clascuno, nonché il tipo di contratto

lapplicato. Tale elenco nominativo dovra essere allegato al presente atto

cessiva modifica della dotazione organica,_indicando i medesimi parametri previsti in ogni allega

inerenti alla dotazione medesima Tale autocerdificazione sara comunque oggetto di verifica d
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tivé con il Servizio Sanitario Nazicnale, comporta la risoluzione del presente’ contratio, previa _S=_2
Wim o

fom'lale“difﬁda alla eliminazione dei rapporti di cui sia stata verificata !‘incomgatibilita 2 nel caso

in cui la Struttura, entro 30 giorni dal ricevimento della predetta diffida, non adempia. Con |

stesse modalita si procedera nelie ipotesi in cui a segquito di accertament compiuti in sede di ve-

rifica emerga la presenza di professionisti che prestano attivitd |avorativa presso alire strutture

accreditate e convenzionate laddove il mente ore complessivo settimanale per ciascun profes-

sionista superi le 45/48 ore settiranali.

Articolo 4 - Ulteriori requisiti di qualita

La Struttura si impegna_a promucovere la formazione continua dei propri dipendenti ed operatori

_ |piena attuazione degli impegni assunti nella Carta dei Servizi

sia_per gli aspetti tecnjco-professionall che per ogni aspetto inerente alla gestione della docu-

sanali di cui al DI gs. 30 giugno 2003 n 196 _sia nei trattamenti interni che nelle eventuali comu-

nicazioni esterne in caso di comunicaziant da parte dell'Azienda di dati persanali degli assistiti i /

nalizzati a facilitare e a rendere qualitativamente migliori i flussi informativi previsti obbligatoriad ..

Imente dalla Regione, la Struttura si impegna,anche per conto del proprio personale dipendente| W)

| '‘Azienda pud_in ogni momenta, effettuare controlli inerenti al mantenimento, da pade di agni

|singola Struttura_dei requisit di qui al precedente articolo 2

. , | funzionari dellAzi | Struttura:




termine delle operazioni viene 'redatto. in contraddittorio con il Legale rappreéentante della me

desima Struttura o un suo delegato. il verbale di controllo. .

|Qualora rAzienda accerti ta carenza dei predetti requisiti dovra segnalarlo al competente Servid -

zio dell’Assessdr'atb_ dell'lgiene e Sanitd e dell'Assistenza Sociale per ladozione dei provvediH’

|ménti di sua competenza.

Successivamente ai provvedimenti adottati dall' Assessorato, I'Azienda potra risclvere di diritto ex

articolo 1456 del codice civile il presente contratto, dandone altresl formale comunicazione

all'Assessorato dell'lgiene e Sanitd e Assistenza Sociale.

Fatta salva Vipotesi di cui sopra, il provwedimento di revaca dell’accreditamento da parte della

Regione comporta la risoluzione di diritto ex articolo 1456 del codice civile del presente contratto.

Le Organizzazioni Sindacali firmatarie dei CCNL relativi ai personale impiegato che, a sequito di

proprie verifiche, riscontrassero la mancata osservanza del mantenimento dei requisiti organiz-

e.di una pro-

\cedura di accertamento da pare del Direttore Generale dellAzienda, ai sensi delle modalita pre-

lviste dal comma 3 del prasente aticola

Articola 6. Tipologi i di - Wil

Le prestazinni erogabili sono identificate_nelle Deliberazioni della Giunta Regionale n. 47/42

... riportate nell'allegato Y, predisposto per ogni singoia struttura, che costiiuisce pare integrantes

[\
47/43 del 2010 e n_9/10 del 2011 e secondo |e indicazioni e con le modalith dalle stesse previd
ste
.|l e prestazioni territoriali di assistenza riabilitativa sanitaria e sociosanitaria, oggetto di contraftad >
g A
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' |dalita previste nelle DGR n, 47/42, 47/43 del 2010 e DGR 910 del 2011 con continuita e regota

rita. distribuende in.maniera omogenega, nel corso dellanne, il volume di attivitd assegnato, pe

Fintero Periodo di efficacia del ¢ontratt, nel rispetto dei requisiti prescrittt dalla vigente normativa,

softo i diversi aspetti igienico-sanitario; di sicurezza strutturale, ambientalé e tecnologica, e inf

osservanza dei requisiti di qualita e di appropriatezza elinica.

Articolo 8 - Modalita di accesso e di esecuzione del servizio

|'accesso alle prestazioni di assistenza riabilitativa globale sanitaria e socio sanitaria avviene di+

rettamente su prescrizione, compilata sul ricettario SSN, dal medico dell'interessato:

a) per le prestazioni i cui costi, ai sensi del DPCM 29/11/2001_“Definizione dei LEA’, sono a tota-

le carico SSR;

b) per le prestazioni i cui costi, ai sensi del DPCM 29/11/2001 "Definizione dei LEA", sono par

\zialmente a carico dell’'uiente o det Comune

_ iNei casidi cui alla precedente lettera a), la Struttura si impegna a comupicare alla ASL,_con le

it4 defini Azi entro] L .

lin.carco dell'assistita

Per le prestazioni di cui alla lettera h)_a seguito della vahutazione dellutente da parte df un'Unita]

lcentra alla AS| competente entra 24 ore, unitamente alla scheda di valutazione redatta daila U-

V1 Nel caso in cui la valutazione della Unita di Valutazione Territoriale della AS| sia ,,ditfmme_daJ

quella delfUVI relativamente alla esigenza di trattamenti o

__ |comunque farsi carieo del pagamento della tariffa dalla data della_natifica dell’ammissione al cen-

tro sino alla data di comunicazione deila diversa valutazione espressa dall'UVT




mento del bisagno delle persone in osservanza dei criteri e degli standard previsti dalla pormati-

va regionale vigente e in ossequio alle specifiche indicazioni contenute nei provvedimenti nazio

nali e regiohali di_applicazione deiLivelli Essenziali di Assistenza ' indjviduati - dal DPCM|

20/41/2001 e s.mi.

Nei casi in cui gli assistiti accedono alla Struttura con le modalita previste dalla lettera a) del pre-

cedente art. 8, la ASL, entro il termine di 10 giorni dalla formale comunicazione di avvenuto insed

rimento, effettua le verifiche di appropriatezza procedendo al controllo_della sussistenza delle

condizioni e dei criteri che giustificano il settino assistenziale attivato dalla Struttura, nonché dell

congruita del programma personalizzato avviato rispetto alla valutazione multidimensionale effet

tuata. Taii verifiche sono condotte da equipe specialistiche multiprofessianali, speciﬁcatamen’ﬁ

individuate dalle Aziende. Nei casi di accertata inappropriatezza organizzativa efo assistenziale,

le prestazioni effettuate fin dal memento dellinserimento nella Struttura sono remunerate secon-

i . i livell . iale . iato

| 'equipe aziendale ha facoita di validare o richiedere la revisione dei piani personalizzati attivati

dalla Struttura 1a Struttura inolire garantisce  1a piena attuazione degli impegni assunti n

\Carta dei Servizi_la regolare tenuta della cartella sanitaria o sociosanitaria dell'nspite softo la

| parsonale respansabilita del Direttore Sanitario

\percorsi riabilitativi sanitari o modelli sociosanitari individuati nel Piane di Assistenza \ndividuale

Paricolare rilieva assume la correfta informazione resa alle persane e alle rispettive famiglie suj

[(PAl) e_sui tempi di attuazione necessari per il raggiungimento degli obiettivi proposti.

Articolo 10 - Debito informativo —

: { informativi

: : \alle. indicazioni dell’Azi : :

1 a Struttura si impegna ad adempiere con diligenza e costanza al proprio. debito informativo, rid

visti dalla normativa vigente) nel rispetto dei tempi e delle modalita stabiliti dalla normativa naq

@
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Articolo 11 —- Sistema tariffario e valorizzazione economica delle prestazioni —a®=
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Le prestazioni oqaetto del presenté contratto sono remunerate in base alletariffe onnicompren- =M
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sive; suscettibili di eventuali-aggiornamenti, cosl come definite nella Deliberazione di Giunta Re-[

gionale n. 9/M10 del 22.02.2011 “Adeguamento delle tariffe per le prestazioni sanitarie e socio

sanitarie di riabilitazione globale. Precisazioni in merito ad alcune tipoloagie di assistenza riabilita-

tiva.”

Le prestazioni erogate in eccedenza rispetto al tetic di spesa contrattuaiizzato saranno remune-

rate secondo quanto previsto all'articolo 13 del presente contratto.

Nel casp in cui entring in vigore provvedimenti nazionali efe regionali di aumento o riduzione del-|

/‘.

AR Al sensi dell'art_B-quinquies, comma 2 _lettera e-hisj del D) 1 gs 30 dicembre 1892 n 802 ¢ ' R

si.conviene_ che in caso di incremento_a_seguito di modificazioni, comunque intervenute nel corso

—  dellanno_dei valari unitac delle tariffe regionaii per la remunerazione delle prestazioni oggett

del presente contratio, il valume massima di prestazioni, di cui altallegate Y, si intende rideter-

_ . :minafto nella misura necessaria al mantenimento dei limiti di spesa indicati al successivo art 12

__|& ammissihile un superamento dei limiti di spesa gia contratfualizzati, a meno che non_sia_inter{

venuto un espresso provvedimento della Giunta Regionale che individui i risparmi compensativi

eln le necessarie ed ulterioni coperure finanziarie aggiuntive

Articolo 12 - Tetto di spesa




||l tetto di spesa netto_previsto, per il periodo 01/01/2016 — 31/12/2016 per le prestazioni di cui

alla lettera a) e b) art. 8 del presente contratto é il sequente:

_|ANNO 2016 1.1?7.389,00 coriispondente ad un importe imensile medio di € 98.115,75

La Struttura si impegna a non superare il tetto di spesa contrattato, olire it quale si-applichera la| - -

decurtazione tariffaria di cui all'articolo 13 del presente contratio, -

Nell'aliegato Y della strutture il tetto di spesa complessivo & suddiviso per tipologie di prestazio-

ni.

Le prestazioni rese ai cittadini residenti fuori Regione non rientrano nel massimale contrattato.

Articolo 13 - Superamento del tetto di spesa e meccanismi di regressione tariffaria

Con riferimento alle lett. a) e b} dell'art. 8, la_ Struttura_si impegna a rispettare il volume massi-

mo delle prestazioni in modo da non superare i tetti di spesa riportatt nell'art. 12, cosl come spe-

cificato neqli allegati Y, delle singole strutture, del presente contratto.

Per le prestazioni di cui all'art. 8 lettere a) e b) eventualmente erogate olire i tetti di spesa netti

contrattualizzati, si applica ia decurtazione del 20% della tariffa, fino al raggiungimento del tetto

lordo di seqguito indicato paria € 1.189.162,89 oltre il quale le prestazioni non potranno esse-

re remunerate.

La decurtazione applicata sara calcolata su base annuaie.

Articolo 14 - Metodologia del sistema dei controlli

Le atiivitd sanitarie e sociosanitarie erogate sono comprovate mediante rendicontazione mensile,

in canformita alle disposizioni della normativa vigente.

ne presentata;

e Y
=7
o .
. - , . , N .
L’Azienda procedera all' effettuazione dei seguenti controlli e verifiche: N o &0y
.i‘: . = ;,f?
L b
1) verifiche di tipo amministrative sulla regolaritd amministrativa e contabile della dogumentazio- £ e
f~ N

2) controlli e verifiche in loco suila appropriatezza e sulle modalita di erogazione delle prestazio-

ni, condotte ai sensi dell'art. 8 del presente contratto.




lla__Struttura, si impegna ad adottare e tenere costantemente aggiornato un registio sulle pre-

senze giornaliere delle persone sottoposte ai trattamenti.

Qualora, a sequito dei controlli effettuati da parte dell' Azienda vengano rilevate difformita in o'rd_ig' '

ne a quanto previsto dalla normativa nazionale e regionalé si procedera alla loro contestazione ai

fini della decungzione degli importi non dovuti.

Articolo 15 - Ricovero ospedaliero

Qualora _ l'ospite  di  struttura  residenziale, per esigenze imprescindibili  di  control

lofcuraitrattamento oppure per la natura del quadro clinico, debba essere ricoverato temporane

amente, e comungue per un periodo non superiore ai 10 giorni, presso un presidio ospedalierg

oppure presso altri centri di diagnosi/cura, ne viene data regolare comunicazione all'Azienda ¢

alla UVT. In tal caso fa Struttura si impegna a garantire la conservazione del posto letto durant

_{la quale verrd applicata una riduzione della tariffa giornaliera del 50%

Articolo 16 - Fatturazione e pagamenti

|Le prestazioni oggetio del presente contratta sono remunerate sulla base delle tariffe massim

lonnicomprensive predeterminate dalla DGR 8/10 del 22/02/2011

. |La_Struttura, provvedera ad inviare mensilmente all' Azienda i fiepilaghi deile prestazioni suddi

_ |pazijenti indicante il numero di presenze giornaliere e la tipologia di prestazione eragata_ |

nel N . . . . I N J

La ASI competente, entro 60 giorni dal ricevimento defla fatiura, unitamente all'impegnativa. 5!
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Le eventuali.contestazioni dovranno essere formalizzate alla ASL competente entro 30 giorni dal

alle prestazioni inappropriate e ia Struttura provvedera all emissione della relativa nota di credito.|

ricevirhento della richiesta di-emissione della nota di credito, in caso contrario, la ASL provwedera T

a stornare it relativo-ammontare dal prima pagamento utile.

{L'eventuale conqhaqlio dovra essere eff_efttuata entro 120 giorni dalla presentazicne dellultima

fattura dell’'anno di riferimento del contratto. Qualora venga accertato il superamento del tetto

netto . si applichera la decurtazione di_cui al precedente articolo 13.

L'avvenuto saldo non preqiudica la ripetizione di somme che, sulla base dei controlii sull'attivita

erogata, risultassero non dovute o dovute in parte.

La ASL potra richiedere 'emissione di fatture e relafivi allegati suddivisi per distretto.

Qualora 'Azienda non ottemperasse entro i termini riportati, sara tenuta & corrispondere, all'atto

modalitd previste allart. 16, | R_n 3 del 29 aprile 2003 Resta fermo ‘obbligo di fatturazione di

detti interessi da pare della Strifttura

Articolo 17 — Efficacia e validita del contratto

Il presente contratta ha efficacia dal 01/01/2016 e validita fino al 31/12/2016, con esclusione del

rinnovo tacito

Il contratto & redatto in triplice originale, una per ciascun contraente e una per PAssessorato

dell'lgiene e Sanitd e dell'Assistenza Sociale

_ lcasila Struttura ha facolta, entro 30 giorni dalla conoscenza delta modifica ed integrazione di cul

In sasa_dimodifiche legislative efo regolamentari nazionali efo regienali, incidenti sul contenut

idel contratte I'Arienda procede alla modifica ed integrazione unilaterale del presente atto. In talj .

Articolo 18 - Registrazione e regime fiscale

12
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Aliegato Y contratto 2016 ,
quota i
sanitaria I Tetto netto Tetto netto - ’ s X
_ T T : i i
Struttura Regime |DGROM1| gg x2016 | gglorde 2016 | H13SANEEX L o01g etto retto | Tatto netto 2016 | “op ™ oAl NETTO| (PrA0 X Pologia e
tipologia . . 2018 diurno | ambulatoriale P i . totale
del residenziale domigiliare :
22/02/2011
CRM RGCC H 3380 - )
CRM RGCC 171,0 - )
CRM Res SR 60,40 - )
Res SR
CRM Magg 83,05 -
CRM RG diurno 100,0 .
CRM DVSR 73,50 - . L
CRM DVSR-M 95 55 -
CRM DVSR rid 44,80 -
CRM Al 67,00 343,00 346,43 22.981,00 774.161,00 o |  781.902.61
CRM AE 46.00 16.330.00 16.493.30 751.180,00
CRM AM 35,00 ] ) .
4 ‘ o : :
CRM DE 5,00 8.850.00 3.638.50 398 250,00 40322800 | 7 © 40726026
CRM oM 38.00 131,00 132,31 4.978,00 1.177.389,00 | 1.189.162,89
P “ "~ PHRLASTRUTTURA
I{Commigsario Straordinario .|l Rappresentafite Legale
] / rm : b o
Dotis ina Ortu -+ ® C.R.M. bg.médhizio Pud
- 'Amministrat £/
(Sig. Mauri R
= |
=
-4




: . __ ' g GEY  open M-
CENTRO RIABILITAZIONE -DISABILI "C.R.M. s.r.." _VIA FADDDA n.14/c - CAGLIARI ALLEGATO "X" 19 \)EL At \V\:
ASSETTO ORGANIZZATIVO E DOTAZIONE ORGANICA : FISIOTERAPISTI \“;
ELENCO UNICO DEL PERSONALE ANNO 2016
Cognome ’ Nome codice fiscale Data di nascita | N°cre sett. |Qualifica professionale Qualifica profession| Specializzazioni
CORSINI CLAUDIA CRSCDV75B46M856Y Q6/02/1975 25 Direttore Medico Direttora Medico |Fisiatria
SPIGA : ALESSANDRA SPGLSNS5PE4B354| 24/09/1965 20 Direttare Medico Direttore Medico  JFisiatria
ARTIZZU - ELISABETTA RTZLET73L5583540 1510711973 a0 dirig assist sociale Assistente Sociale |Assistente Saciale
FENU ' JANGELO FNENGLB7R31B354Z 3111011867 15 dirigente medico Fisiatra Fisiatria
MURGIANO - MARA MRGMRAS4D550612G | 15/04/1954 15 dirigente medico Fisiatra Fisiatria
LADU MARCO LDAMCRE5HD8B354T 14/0211975 5 dirigente medico Fisiatra Fisiatria
FULGHERI PATRIZIA FLGPRZB6H46B354K 06/06/1966 10 dirigente medico Neurolaga Neurologia
PINNA {FRANCESCA PNNFNCT3A508354 10/01/11973 10 dirigente medico Neurolaga Neurologia
CITTADINI: RENATO CTTRNT82A268354T 251011962 15 dirigente medice Ortopedico Ortopedia e Traumatologia
FANARI IGNAZIO FNRGNZGBE11F840R 11/05/1968 10 dirigente medico Ortopedico Criopedia e Traumatalogia
SERCI : MARIA CELESTE SRCMGCL74P4BI797E 08/09/1974 13 dirigente medico NP Neuro Psichiatra infantile
SCHIRRU - GIAMBATTISTA SCHGBT71E08B354U 08/12/1671 10 dirigente medico Ortopedico Ortopedia e Traumatologia
DENQTTI | ANTONIO DNTNTN71P18E281C 18/09/1871 5 dirigente medico Reumatologa Reumnatologia
BECCARIS ALESSANDRA BCCLSNB4L46R354D 0610711964 10 dirigente medico Reumatologa Reumatologia
SERRA- & VALERIA SRRVLR73HB7B354F 2710611973 30 dirigente psicologo Psicoioga Psicologia
FADDA . CARMENCITA FODCMNG3B48F383U 08/02/1963 36 088 0.5.8. 0.8.8.
ATZENI MARIOLINA, TZNMLN5SR581182D 18/10/1955 32 0.5.8. 085 0.8.8.
1SAVA w ANGELA SVANGLETLEIB354E 23/07/1967 25 0.8.5. 058, 0.5.8.
BERTOLUSSOC CARLOTTA BRTCLT85M41B354U 01/01/1985 36 Pers teenico della riabilitazione |Logopedista Logapedia
BACCHIDDU CARLO BCCCRLE6D29E441S 05/02/1900 5 Pers lecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
CAMPESI PIER NICOLA CMPPNCB7D208354H 2070411967 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
CARTA - JANTONIO CRTNTN64325H118T 25/11/1964 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
CORGIOLY - FRANCESCA CRGFNCE7S61B354wW | 2411111967 24 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisivterapia
DE ROSAS - GIANFRANCO DRSGFRBIM2014525 20/08/1989 36 Pers tecnico della rabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
DESOGUS IM.GIUSEPPINA DSGMGSE3RE3BI5S4Q | 23/10/1963 30 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
ENA MARIA GIOVANNA  |NEAMGVE7T45B3548 05/1211967 30 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
FAA . DAVIDE FAADVDBBHO4FB0ES 04/06/1368 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisiolerapia
FALQUI ALESSANDRO FLOLSNEBB17B354X 1710211966 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisiolerapia
FALQUI CARLO FLOCRL68D2183548 21/04/1968 36 Pers tecnica della riabilitazione |Fisioterapista Fisicterapia
GALLETTA - SABRINA GLLSRNG69B658354E 25/02/1969 24 Pers tecnica della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
FRANCO - STELLA FRNSLL73L88Z222N 28/07/1973 15 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
LOBINA, ROBERTA LBNRRTE7P45B354D 05/09/1967 24 Pers fechico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
MACIS VALENTINA MCSVNT73569B8354R 20/111973 36 Pers tecnico della riabilitazione {Fisiolerapista Fisioterapia
IMANCA MARIA LUCIA MNCMLCE7TS52B3545 121211967 36 Pers lecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
MELA _IGIULIA MLEGLI8BSHE1B3542 21/06/1989 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
PIER! " |ALESSANDRO PRILSN71T04L988U 0411211971 36 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
STERI ] IMMACOLATA STRMMMEET43ES77U 03/12/1968 36 Pers tecnico deilla tiabilitazione |Fisioterapista Fisiterapia
|BUSANCA MARCELLO BSNMCL65D178354D 17/04/1965 10 Pers tecnico della riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia




FENU

CLAUDIA

FNECLD91H54B354P 14/06/1991 10 Pers tecnico delia riabilitazione |Fisioterapista Fisioterapia
UCCHEDDU SONIA CCHSNO91E48B354W |  08/05/1891 10 Pers tecnico defla riabilllazione |Fisioterapista Fisioterapla
ATZENI DAVIDE TZNOVDO1ADEB354F | 06/01/1991 12 Pars tecnico della riabilitazione |0.S.S tiroc. Fisioterapia
SCURA VITTORIO SCRVTRE6PZAB354L 28/09/1966 5 Pers tecnico dela riabliitazione |Ingegnere RP.P.
ARESU ANNA RSANNA48TS6G 122U 16112/1948 5 supporto amm vo Diret. Ammin.
AGUS ANNA PRIAMA GSANPRS4PE6D430V 26/0011954 36 supporta amm vo Impiegata
ARESU - LUISELLA RSALLLE2TS0B3541 1011211962 12 supporto amm vo Impiegata
X ]
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AsSL8
Prot. 2016/124864 del 24/11/2016 ore 12,47
Mitt.: CRM S.R.L. S

Rss.: DIREZIONE GENERALE ) .o
Class, : ’ ' o

. Cagliasi, i 24 Novembte 2018

1
* C.RM. s.1.” CENTRO RIABILITAZIONE DISABILI - ,”lm]
SEDE LEGALE: V:4 CHIRONI N. 20'- CAGUARI
SEDE OPERATIVA: VIA FADDA N. 14/bis - CAGLIARI

. Spett. le Azicnda Sanitaria Locale n. 8-
Dicezione Generale . .
-Via Piero della Francesca n. 1
09047 Selargius (CA)

q ok ‘é

[ ]
Trasmessa: PEC: direzione.generale@pec.aslcagliari.it/distretm.caglian'@pec.aslcagliari.it § 3 §‘g
mail: direzione.gencrale@asl8caghiari.it | T %g a
taccomandata a.r. = Zi_";.. =28
g 335
|” N8z
C.R.M. S.r.] - Centro riabilitazione disabili/ Asln, 8 Cagliari a2ly
Contratto riabilitazione globale anno 2016 - sottoscrizione con riserva % 3&“_"?
Ricorso Tar Sardegna n. 888/2016 .":":,n‘-':"—.ég
Sm T
N
2=gt
bW E T

Con niferimento alla proposta di contratto per l'anno 2016 (trasmessa con Vs del
8.08.2016 pror. 85347) si precisa che la scrivenie Struttura, con ricorso iscritto al ruoclo con il nr
888/2016, ha impugnato nanti il TAR Sardegna la predetta proposta di contratto, il tetto di spesa 2016
€ tutti gl altri atd connessi (compresi quelli afferenti Pistruttoria e la ripartizione del tetto aziendale tra

le strurture) nonché la DGR 41/19 del 12.07.2016 {e tutts 1 successivi att compresa la DGR n, 57/8 del
25.10.2016),

Poiché ai fini della continuiti nella erogazione delle prestazioni e per il pagamento di

quelle erogate ed eragande, Codesta ASL ha manifestato la necessita della sottoscrizione della proposta di

contratto 2016, la scrivenre Struttura comunica che I sottoscrivers al solo fine di scongiurare

I'interruzione nella erogazione del servizio ¢ il blocco dei pagamenti per le competenze maturate, fermi
restando gli effetti del ricorso propostv nanti il TAR Sardegna (di cui si confermano deduzioni e
conclusioni) e degli eventuali ulteriori che verranno proposti, e senza che la sottoscrizione della

proposta di coutratto (che avviene con espressa ¢ formale riserva) sia da intendere in alcun modo quale

accettazione o acquiescenza alla proposta e al tetto di spesa assegnato (che si contestano e det quali si

ribadisce lillegittimata).

5i chiede che la presente venga allegata al contratto.

Distnti saluti. “C.R.M 'S Kl
L'Amministratore Unj

(Sig. Maam‘.zioyﬁ /11
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