. SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
ASL Brindisi REGIONE PUGLIA

AZIENDA SANITARIA LOCALE
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE n. 0002538 del 06/10/2025 - Proposta n. 0002682 del 30/09/2025

Oggetto: Inserimento dell’assistita A.S. presso il Centro DCA Villa Pini d’Abruzzo (CH) — Casa di Cura
Privata “Santa Camilla” - Presa d’atto dell’autorizzazione e impegno di spesa.

Distretto Socio Sanitario n. 4 — Mesagne

Sull’argomento in oggetto, il Direttore Vicario del Distretto Sociosanitario n. 4 di Mesagne, Dr. Cesare
Adriano Lucio Salerno, sulla base della relazione del Dirigente Amministrativo dottor Giuseppe Solito, a
seguito dell’istruttoria effettuata dalla Dott.ssa M.Rosaria De Fazio, che con la sottoscrizione della presente
proposta viene confermata espone quanto appresso.

PREMESSO che

e con deliberazione n. 918/23/GC del 13/04/2023 la Direzione Sanitaria della Asl di Brindisi ha incari-
cato il Direttore del Dipartimento di Salute Mentale di istituire apposita Commissione multidiscipli-
nare per la valutazione dei soggetti con DCA che necessitino di trattamento terapeutico-riabilitativo
extra-ospedaliero, elaborando uno specifico protocollo operativo;

e con nota protocollo n. 88095 del 27/08/2025 i genitori della minore A.S. residente nel territorio del
Distretto S.S. n.4, hanno trasmesso a questa ASL la richiesta di autorizzazione al ricovero in struttu-
ra residenziale convenzionata per Disturbo del Comportamento Alimentare;

e con nota datata 29/08/2025, nelle more dell’istituzione della nuova Commissione multidisciplinare
cosi come previsto dalla deliberazione n. 918/23/GC, I'equipe dell’ Ambulatorio della Nutrizione Cli-
nica e DCA, nella persona della Dott.ssa V. Todisco, e il NIAT, nella persona della Dott.ssa Leonarda
De Gennaro, hanno espresso parere positivo al ricovero dell’assistita A.S. presso la struttura resi-
denziale Casa di Cura “Villa Pini d’Abruzzo” per mesi 6 (sei);

e con nota a margine del sopracitato parere, il Direttore Sanitario della ASL Brindisi, Dott. Vincenzo
Gigantelli, ha autorizzato il ricovero dell'assistita in oggetto;

VISTA la nota datata 05/09/2025 con la quale la Casa di Cura Villa Pini d’Abruzzo ha comunicato
I'ingresso della minore A.S. il giorno 04/09/2025;

RILEVATO che:

e che la struttura é di carattere extra ospedaliero di tipo residenziale accreditata in via provvisoria
con Deliberazione della Regione Abruzzo n. 2885 del 31.12.1999 e con successivo Decreto regionale
n. 12 del 26.02.2015 del Commissario ad acta della Regione Abruzzo & stato disposto
I’accreditamento definitivo ex art 26 L. 833/78 con voltura in capo alla Societa Santa Camilla SpA;

e che con D.G.R. Abruzzo n. 671 del 01/08/2002, per la tipologia riabilitativa di Fascia B a cui
appartiene la paziente & stata determinata la tariffa giornaliera di € 208,08;

DATO ATTO di dover corrispondere al Centro DCA Villa Pini d’Abruzzo (CH)- Casa di Cura Privata “Santa
Camilla” la quota di € 208,08 giornalieri per regime residenziale (IVA esente), e di imputare la spesa per
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mesi n. 6 mesi di degenza pari ad € 37.662,48 sul conto 706.110.00050 (Ass.Riabil. Resid. In Ist sch.tipo art.
26 L.833/78 da privato Extraregionale) dei relativi bilanci di competenza;

TANTO PREMESSO si propone l'adozione dell’atto deliberativo concernente I'argomento indicato in
oggetto, di cui ognuno dei sottoscrittori, nell’ambito del proprio ruolo e per quanto di rispettiva
competenza:

- attesta che il procedimento istruttorio e stato espletato nel rispetto della vigente normativa
comunitaria, nazionale e regionale e che il provvedimento proposto € conforme alle risultanze
d’ufficio;

- dichiara di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche potenziale, ai sensi
dell’art. 6 bis della Legge n. 241/1990, degli artt. 6, 7 e 13, co. 3, del D.P.R. n. 62/2013 e successive
modificazioni ed integrazioni, tale da pregiudicare I'imparziale esercizio delle funzioni e compiti
attribuiti, e di non trovarsi in alcuna situazione di incompatibilita ai sensi dell’art. 35 bis del D.Lgs. n.

165/2001.
Il Funzionario Istruttore Dott.ssa Maria Rosaria De Fazio SOTTOSCRITTO
. L. X X X ASL Brindisi

Il Dirigente Amministrativo Dott. Giuseppe Solito
GIUSEPPE SOLITO
02:85°""" """ "4 UTC

ASL Brindisi
Il Direttore Vicario del DSS n. 4 Dr. Cesare Adriano Lucio Salerno

CESARE ADRIANO LUCIO
SALERNO
03.10.2025 07:55:17 UTC

IL DIRETTORE GENERALE

Dott. Maurizio De Nuccio, nominato con Deliberazione della Giunta Regionale Pugliese n. 1237 del
10/08/2023, coadiuvato dal Direttore Amministrativo Avv. Loredana Carulli e dal Direttore Sanitario Dott.
Vincenzo Gigantelli;

ESAMINATA e fatta propria la relazione istruttoria e la proposta del Direttore Vicario del Distretto S.S. n. 4
Dr Cesare Adriano Lucio Salerno;

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario per quanto di rispettiva
competenza;

DELIBERA

per i motivi espressi in narrativa da intendersi qui integralmente riportati e trascritti:

1. diprendere atto del parere positivo rilasciato dall’equipe dell’ambulatorio della Nutrizione Clini-
ca e DCA e dal NIAT allinserimento dell’assistita A.S., residente nel territorio del Distretto S.S. n.
4 di Mesagne, presso il Centro DCA Villa Pini d’Abruzzo (CH)- Casa di Cura Privata “Santa Camil-
la”, per mesi 6 (sei) in regime residenziale;

2. diriconoscere al Centro DCA Villa Pini d’Abruzzo (CH) — Casa di Cura Privata “Santa Camilla” la
quota di € 208,08 giornalieri per regime residenziale (IVA esente);
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3. diregistrare la spesa complessiva presunta di € 37.662,48 IVA esente sul conto 706.110.00050
Ass. Riabil. residenziale in Ist. sch. tipo ex art.26 L833/78 (da privato — extraregionale), di cui €
24.553,44 a carico del bilancio d’esercizio 2025, e € 13.109,04 a carico del bilancio d’esercizio
2026 centro di costo 1.5.7.99.01.1 DSS Mesagne — Costi comuni;

4. diautorizzare, se necessario, I'"AGREF ad incrementare il budget sul codice conto e cen-
tro di costo sopra descritti;

5. dinotificare il presente atto all’ AGREF.

Il Direttore Amministrativo (Avv. Loredana Carulli)
Firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 e s.m.i.

Il Direttore Sanitario (Dott. Vincenzo Gigantelli)
Firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 e s.m.i.

(Dott. Maurizio De Nuccio)

Il Direttore Generale , o o .
Firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82 /2005 e s.m.i.

Con la sottoscrizione della presente deliberazione i Direttori dichiarano di non versare in alcuna
situazione di conflitto di interesse, anche potenziale, ai sensi dell’art. 6 bis della Legge n. 241/1990,
degli artt. 6, 7 e 13, co. 3, del D.P.R. n. 62/2013 e successive modificazioni ed integrazioni, tale da
pregiudicare I'imparziale esercizio delle funzioni e compiti attribuiti, e di non trovarsi in alcuna
situazione di incompatibilita ai sensi dell’art. 35 bis del D.Lgs. n. 165/2001.
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