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[ Determinazione Direttoriale |

NUMERO CODICE PROPOSTA DATA
GENERALE
BUDGET | ADOTT. | ANNQ | PROGR.
377 000 | DIG 13 0018 J APRILE 2013
OG GETTO
PRESA D’ATTO DEL YERBALE N. 2/2013 DELLA SEDUTA PLENARIA DELLA COMMISSIONE

DI VIGILANZA SULLE STRUTTURE SCOCIO-ASSISTENZIALI, SOCIO-EDUCATIVE E SOCIO-
SANITARIE RESIDENZIALI E SEMI-RESIDENZIALL

PRESA

PRESA

D’ATTO SUPERAMENTO CRITICITA’ RISCONTRATE

CENTRQO DIURNO IL MOSAICO - VIA DELLA CHIESA, 10 - CORTEMILIA;
PUBBLICAZIONE VERBALE ISPETTIVO N. 052/2012 DEL 30 NOVEMBRE 2012
RECEPITO CON PROVVEDIMENTO N. 1620/000/AFG/12/0060 DEL 20 DICEMBRE 2012
CASA DI RIPOSO VILLA SERENA - VIA MANZONI, 3 - MAGLIANO ALFIERI -
PUBBLICAZIONE VERBALE ISPETTIVO N. 003/2013 DEL 23 GENNAIO 2013
RECEPITO CON PROVVEDIMENTO N. 93/000/AFG/13/0003 DEL 31 GENNAIO 2013
PENSIONATO PER ANZIANI “SOGGIORNO ALFIERI” — VIA ROMA, 12 - MAGLIANO
ALFIERI (CN) — PUBBLICAZIONE VERBALE ISPETTIVO N, 002/2013 DEL 23
GENNAIO 2013 RECEPITO CON PROVVEDIMENTO N. 92/000/AFG/13/0002 DEL 31
GENNAIO 2013

HOTEL RESIDENCE 1 GLICINI ~ VIA SAN GIOVANNI LONTANO, 31 - BRA -
PUBBLICAZIONE VERBALE ISPETTIVO N, 001/2013 DEL 4 GENNAIO 2013 RECEPITO
CON PROVVEDIMENTO N. 25/000/AFG/13/0001 DEL 15 GENNAIO 2013

D’ATTO LEGALE RAPPRESENTANTE CENTRO DIURNCG IL MOSAICO DI

CORTEMILIA.

IL DIRETTORE GENERALE SUPPLENTE
DIRETTORE SANITARIO

Premesso che:

- con nota registrata al protocollo aziendale al n. 0061360 in data 12 ottobre 2012 il dott.

Mo

nchiero Giovanni, Direttore Generale dell’ASL CN2 (nominato con D.G.R. n. 11-3721 del

27 aprile 2012), ha rassegnato le dimissioni;

— lart. 3, c. 6, del D.Lg.vo 30.12.1992 n. 502 testualmente recita:

... OMISSIS ...
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In caso di vacanza dell'ufficio o nei casi di assenza o di impedimento del
direttore generale, le relative funzioni sono svolte dal direttore
amministrativo o dal direttore sanitario su delega del direttore generale o,
in mancanza di delega, dal direttore pin anziano per eta

... omissis ..,

- 1l piu anziano tra i Direttori Amministrativo e Sanitario dell’ ASL CN2 ¢ il Direttore Sanitario
che pertanto svolge in questa sede le funzioni del Direttore Generale;

Visto il combinato disposto degli artt. 26 ¢ 54 della L.R. 8 gennaio 2004 n.1 “Norme per la
realizzazione del sistema regionale integrato di interventi e servizi sociali e riordino della
legislazione di riferimento” ¢ s.m.i, in cui si prevede che la funzione di vigilanza sulle strutture
socio assistenziali, socio-educative e socio-sanitarie, residenziali e semi-residenziali sia demandata,
in via transitoria, alle A.S.L., e si forniscono le relative indicazioni procedurali;

Atteso che la D.G.R. n. 124-18354 del 14 aprile 1997 e s.m.i. “Indirizzi per ’esercizio delle
Sunzioni amministrative di vigilanza, in materia socio-assistenziale, ai sensi dell’art. 34 della I.. R.
62/95 modificato dalla L. R. 5/97" dispone che al termine di ogni visita ispettiva sia redatto
apposito verbale, recepito con provvedimento del Direttore Generale dell’A.S.L., e che il titolo
autorizzativo al funzionamento della struttura sia rilasciato con apposito provvedimento del
Direttore Generale dell’A.S.L.;

Visto il proprio provvedimento n. 1446/DIG/001/07/0013 del 31 agosto 2007
“Approvazione regolamenio concernente i procedimenti di autorizzazione al funzionamento delle
strutture socio-assistenziali, socio-educative e socio-sanitarie, residenziali e semi-residenziali, e la
vigilanza sulle stesse. Revoca precedenti provvedimenti inerenti la composizione ed il

funzionamento della commissione di vigilanza”, come rettificato con provvedimento n.
1545/000/DIG/10/0033 del 27 ottobre 2010;

Visto il provvedimento n. 1545/000/DIG/10/0033 del 27 ottobre 2010 “Rettifica
regolamento concernente i procedimenti di autorizzazione al funzionamento delle strutture socio-
assistenziall, socio-educative e socio-sanitarie, residenziali e semiresidenziali, e la vigilanza sulle
stesse. Istituzione nuova commissione di vigilanza dal 01/11/2010°;

Vistala D.G.R. 14 settembre 2009 n. 25-12129 “Requisiti e procedure per l'accreditamento
istituzionale delle strutture socio sanitarie” Pubblicata nel B.U. Piemonte 17 settembre 2009, n. 37,
supplemento n. 2 dove si dispone che in via transitoria ¢ nelle more dell’adozione dell’atto
deliberativo previsto dall’art. 26 della L.R. 8 gennaio 2004 n. 1 il provvedimento di accreditamento
delle strutture socio sanitarie venga rilasciato dalle AA.SS.LL. competenti per territorio;

Visto il verbale n. 3/2013 del 2 aprile 2013 (trasmesso con nota ID 1590223 del 2 aprile
2013 della Commissione di Vigilanza, di cui all’articolo 26 della L.R. 8/2004, relativo alla seduta
plenaria ordinaria di tale collegio;

Atteso che la Commissione di Vigilanza, nell’ambito di detto verbale, ha proposto
I’adozione dei seguenti provvedimenti:
PRESA D’ATTO SUPERAMENTO CRITICITA’ RISCONTRATE
- CENTRO DIURNO IL MOSAICO - VIA DELLA CHIESA, 10 - CORTEMILIA; VERBALE
ISPETTIVO N. 052/2012 DEL 30 NOVEMBRE 2012 RECEPITO CON
PROVVEDIMENTO N. 1620/000/AFG/12/0060 DEL 20 DICEMBRE 2012
- CASA DI RIPOSO VILLA SERENA - VIA MANZONI, 3 - MAGLIANO ALFIERI —
VERBALE ISPETTIVO N. 003/2013 DEL 23 GENNAIO 2013 RECEPITO CON
PROVVEDIMENTO N. 93/000/AFG/13/0003 DEL 31 GENNAIO 2013
- PENSIONATO PER ANZIANI “SOGGIORNO ALFIERI” - VIA ROMA, 12 - MAGLIANO
ALFIERI (CN) - VERBALE ISPETTIVO N. 002/2013 DEL 23 GENNAIO 2013 RECEPITO
CON PROVVEDIMENTO N. 92/000/AFG/13/0002 DEL 31 GENNAIO 2013
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- HOTEL RESIDENCE I GLICINI — VIA SAN GIOVANNI LONTANQ, 31 - BRA -
VERBALE ISPETTIVO N. 001/2013 DEL 4 GENNAIO 2013 RECEPITO CON
PROVVEDIMENTO N, 25/000/AFG/13/0001 DEL 15 GENNAIO 2013;

Atteso che la Commissione di Vigilanza ha, altresi, proposto, con riferimento al CENTRO

DIURNO 1L MOSAICQO, quanto segue:

di prendere atto che il sig. Destefanis Giovanni Giuseppe nato il 13/03/1949 a Pezzolo Valle
Uzzone e residente a Cortemilia in Piazza Savona n. 34. (C.F. DST GNN 49C13 G532G) ¢
I’attuale Presidente pro-tempore ¢ legale rappresentante I'IPAB Ente Bonafous con sede in Via
detla Chiesa, 5 a Cortemilia - gestore del Centro Diurno “IL MOSAICO” sito in Cortemilia in
Via della Chiesa, 10 — autorizzato al funzionamento per n. 15 posti DISABILI (autorizzazione
rilasciata con Determinazione A.S.L. 18 n. 844 del 5/04/2000);

Su proposta conforme del Presidente della Commissione di Vigilanza sulle strutture socio

assistenziali, socio-educative € socio-sanitarie, residenziali e semi-residenziali, Dott. CLERICO
ATTILIO;

Acquisito solamente il parere favorevole, per quanto di competenza, del Direttore

Amministrativo (ex art. 3, comma 1-quinquies, D.Lg.vo 30.12.92, n. 502 e s.m.i.), in quanto il
Direttore Sanitario svolge le funzioni di Direttore Generale Supplente;

DETERMINA

di recepire, per i motivi indicati in premessa, il verbale n. 3/2013 del 2 aprile 2013 della
Commissione di Vigilanza sulle strutture socio assistenziali, socio-educative e socio-sanitarie,

residenzialli e semi-residenziali, trasmesso con nota trasmesso con ID 1590223 del 2 aprile
2013;

di prendere atto che il sig. Destefanis Giovanni Giuseppe nato il 13/03/1949 a Pezzolo Valle
Uzzone ¢ residente a Cortemilia in Piazza Savona n. 34. (C.F. DST GNN 49C13 G532G) ¢
"attuale Presidente pro-tempore e legale rappresentante I’IPAB Ente Bonafous con sede in Via
della Chiesa, 5 a Cortemilia - gestore del Centro Diumo “IL MOSAICO” sito in Cortemilia in
Via della Chiesa, 10 — autorizzato al funzionamento per n. 15 posti DISABILI (autorizzazione
rilasciata con Determinazione A.S.L. 18 n. 844 del 5/04/2000);

di dichiarare concluso per avvenuto superamento delle criticita riscontrate il procedimento
ispettivo relativo alla suddetta struttura di cui al verbale ispettivo n. 052/2012 del 30 novembre

2012 recepito con provvedimento n. 1620/000/AFG/12/0060 del 20 dicembre 2012 ¢ che venga
data pubblicazione a tale verbale;

di pubblicare il verbale ispettivo n. 003/2013 del 23 gennaio 2013, recepito con provvedimento
n. 93/000/AFG/13/0003 del 31 gennaio 2013, essendosi superati i rilievi in esso formulati, ¢ di
dichiarare concluso il suddetto procedimento ispettivo relativo alla Casa di Riposo Villa Serena
— Via Manzoni, 3 — Magliano Alfien;

di pubblicare il verbale ispettivo n. 002/2013 del 23 gennaio 2013, recepito con provvedimento
n. 92/000/AFG/13/0002 del 31 gennaio 2013, essendosi superati i rilievi in esso formulati ¢ di
dichiarare concluso il suddetto procedimento ispettivo relativo al Pensionato per Anziani
“Soggiorno Alfieri” — Via Roma, 12 — Magliano Alfieri (CN);

di pubblicare 1l verbale ispettivo n. 001/2013 del 4 gennaioc 2013 recepito con provvedimento n.
25/000/AFG/13/0001 del 15 gennaio 2013, essendosi superati i rilievi in esso formulati e di

dichiarare concluso il suddetto procedimento ispettivo relativo alla Struttura “Hotel Residence |
Glicini — Via San Giovanni Lontano, 31 — Bra;
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—  di trasmettere copia del presente provvedimento ai diretti interessati ed:

* allaS.0.C. CURE PRIMARIE E DOMICILIARY], ai Direttori dei Distretti 01 di Alba e 02 di
Bra ed alla §.0.C. SERVIZI SOCIALI DISTRETTO 2 dell’ ASL CN2:

* al Consorzio Socio-Assistenziale “Alba-Langhe-Roero", Via Diaz n. 8 - 12051 ALBA -
sesaler@pec.it;

* alla Comunita Montana Alta Langa P.zza Oberto, 1 - 12060 Bossolasco - E-mail:
alta.langa@reteunitaria.piemonte.it;

" alla Regione Piemonte — Direzione Politiche sociali e politiche per la famiglis - C.so Stati
Uniti, 1 - Torino - politichesociali@cert.regione. piemonte.it.

Letto, approvato e sottoscritto.

ey

IL DIRETTORE GENERALE SUPPLENTE
i

-~

Sottoscrizione per conferma del parere richiamato nel contesto della dete
IL DIRETTOR
Gian

Sottoscrizione del proponente: IL PRESIP

Allegati:

- verbale ispettivo n. 052/2012

—  verbale ispettivo n. 003/2013

—  verbale ispettivo n. 002/2013

- verbale ispettivo n. 001/2613
Archivio: 11.4.2 Fascicolo Proc. 7/2013

T
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A S L CN2 Via Vida, 10 ~ 12081 ALBA (CN) :

Rt Tel +39 0173.318111 Fax +30 0173.316450 ;
Az‘ianda Sanitaria Locals e-mail: asicn2@legairmail.it - www,asicn2 X :
di Atbe e Bra P.1Cod, Fisc, 02413170044

Kol

COMMISSIONE DI VIGILANZA
SULLE BTRUTTURE SBOCIO-ASSISTENZIAL), SOCIO- EDUCATIVE € ROCIO-SANITANIE, RESIDENZIAL! £ SEN-
RESIDENZIALI
{istituita con determinazione n. 1545000/DIG/10/0033 def 27 ottobre 2010 8 s.m.i.)

VERBALE ISPETTIVO
DATA

N, :
082/2012 3o/1172012 % -

il auckal

In data 30 novembre 2012, la Commissione di Vigilanzs nella seguente compesizione
- Claudia MUSSO, in qualitd di Presidenta aupplente;

- Luca MONCHIEROQ, in qualitd di componente;

- AMredo RUATA, in qualita di componente a segretario; ;f'

effettua una visita ispettiva aila struttura di cul a ssguire;

STRUTTURA i
| DENOMINAZIONE SEDE :
CENTRO DIURNCHE MOSAICO “ViA DELLA CHIESA, 10 - CORTEMiLH {CN)
ENTE GESTORE
DENOMINAZIONE SEDE
ENTE BONAFOUS |.F.AB. VIA DELLA CHIESA, 5§ - CORTEMILIA
LEGALE RAPPRESENTANTE
GENERALITA LUCGO N DATA Di NASCITA
GIOVANNI DESTEFANIS PEZZOLO VALLE UZZONE (CN), & 13/03/1849 ,
AUTORZZAZIONE s
PROVVEDIMENTO TIPOLOGIA N. POST
DETERMINAZIONE A.8.L.18 N B44DEL S CENTRO DIURNO. 18 .
APRILE 2000 1
ACCREDITAMENTO 3
PROVVEDIMENTQ TIPOLOGUA N, POST) :
DeT. A.S.L. CN2 N. 1830/000/DIGH VD083 | CENTRO DiuRNO 16
DEL 9/11/2010 {GIA ESISTENTE ANTE D.G.R.
N. 34.23400 DEL §/12/1087)

It sopraliuogo & finalizzato alla verifica del requisiti organizzativi, gestionali @ strutturali necessari
ailo svolgimanto delin specifica attlvith asslstenziale.

WU OQIONE PIRTRON S AL N1

EGIONE .o :
PEMONTE i, 3

une Sonkh in salute Fo bane a bubk
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A.S.L. CN2 Via Vida, 10 ~ 12051 ALBA (CN)

Tei +30 Q173.318111 Fax +39 0173.318480

Arlanda Sanitaria Locals o-mail: asicn2@iegalmail it - 2
9 Alba e Bra P./Cod. Fisc. 02419170044

E&iTi DEL BOPRALLUOGO

il sopralluogo ha inizio alle ora 11,45. E' presente alla verifica il sig. Giovanni Destefanis, in qualita
di legale rapprasantants dell'Ente

P N R AT

3 ESAME DE) REQUISITI STRUTTURALI

) 3 | lecali del centre diurne, accessibili tramite ascensors, sono ubicati a piane rialzato dell' edificio.
Si rileva la presenza dl dus ampi locali per |e attivita collettive ed accupazionali, all'imtarno dei
quali si evidenzianc alcune prese multiple a terra cui sono collegati vari apparacchi sleftrici.
Presso il centro avviene anche la preparazione dei pasti, nel'apposita cucina, nonché la
somministrazione (due volte alla settimana accedono al senvizio anche alunni delis scucle medie
locali). Tutti i locali, compreai i servizi igienici, sono in sufficient! condizioni di igiene & pulizia & non
presantano particolari criticitd strutturali

R T

E ESAME DE| REQUISITI ORGANIZZATIVI E GESTIONALI
4 Allatto del sopralluogo, risultano presenti n. 3 ospiti (mediamente sono invece una decina al
giorno); Il perscnale che si occupa degli ospiti & costituito da un ‘educatrice professionale, due
0.5.8. ed un inserviente addetta alla cucina e, in parte, alle pulizis.
L'craric tipo di accoglienza al Centro & dalle ore 8,30 alle ore 18,00.

- L'organico ed | turni del personale sona comunque adeguati alle tipologie assistenziali degli cspiti
' accofti,
Sirileva che I'attuale legale rappresentante delf'Enta & i) sig. Giovanni Destefanis, mentre l'istanza
di autorizzazione al funzionamento della struttura agli atti di queste Ufficic fu inclirata dal sig. Luigi
Marengo.

H sopralluogo termina alie ore 12,10,

CoNCLUSION

-.-f'\! | componenti delia Commissione, sulla base della documentazione esaminata e degli esiti del
3 sopralluogo effettuato, concordano all'unanimita di richiedere:

1. L'OTTEMPERANZA ALLE SEGUENT| PRESCRIZIONI:
B 1.1 Siarivisto il sistema di alimentazione degli apparecchi elettrici presenti presso il iaboratorio,
e % in mado da evitare il sovraccarico di prese multiple @ !a loro collocazione a terra;
E 2. 1 SEQUENTI ELENMENTI INTEGRATIVI DI GIUDLZIO

2.1 Copia dei plU recenti verbali di manutenzione ssmestrale e verifica biennate dellascensors
prasenta preaso |g struttura;

22  Formaie comunicazione di variazione del legale rappresentante rispetto al nominative
indicato nelia richiesta di autorizzazione ai funzionamento.

GLI ELEMENTI INTEGRATIVI DI GIUDIZIO DOVRANNO PERVENIRE A QUESTA COMMISSIONE
ENTRO E NON OLTRE 60 GIORNI DALLA DATA DI NOTIFICA DEL PRESENTE VERBALE.

i ALLE PRESCRIZIONI 81 DOVRA OTTEMPERARE ENTRO E NON OLTRE 80 GIORNI DALLA DATA DI NOTFICA

. DEL PRESENTE VERBALE., L'AVVENUTA OTTEMPERANZA ALLE PAESCRIZIONI DOVRA ESSERE
v COMPROVATA MEDIANTE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA, £X ART. 47 DEL
D.P.R. 445/2000, DA INVIARS| A QUESTA COMMISSIONE NEI 10 GIORNI SUCCESSIVI.

REGIONE e,
1 PIEMONTE ST
1 W[ SRR i MAOAL . A isanda g sonitd In saluke ro honn 3 e
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A S L. CN2 Via Vida, 10 - 12051 ALBA (CN)

) Tol +39 0173.318117 Fax +36 0173.316450
Azianda Saniiaria Locals o-mail: aglcn2@isoaimail it - www.8sicnz &
di Alba e Bra FP1.ACod. Fige, 02410170044

DECORSO INFRUTTUOSAMENTE IL TERMINE DI CU1 SOPRA, QUESTA COMMISSIONE POTRA ASSUMERE |
NECESSARI PROVVEDIMENT! Di COMPETENZA A TUTELA DELLMGIENE E SICUREZZA O, QUALORA
RITENUTO OPPORTUNO IN RAPPORTO ALL'ENTITA' DEGLI INCONVENIENT) RISCONTRATI, AVVIARE il
PROCEDIMENTO DI 3OSPENSIONE/REVOCA DELL'AUTORIZZAZIONE AL FUNZIONAMENTO .DELLA
STRUTTURA

IL SEGRETARIO . PREBIDENTE SUPPLENTE
ERIy

REGIONE as
PIEMONTE @

WU, g RO, P hann

uno Soritd In solute Fo bene o tUtE

LR i il L

AT T w

LWy

aadomcy e
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Segue determinazione n. 377/000/DI6/13/0018 del 3 aprile 2013

A_ S_ |__ CN2 Via Vida, 10 — 12051 ALBA (CN)

Tal +35 0173.316711 Fax +30 0173.316480

Azisnda Sanitsrla Locale o-mail; gsign2@iegeimailit - www.asion2 it “

di Albs e Bra P.L/Cod. Flsc. 02410170044 5
b,
COMMISSIONE D! VIGILANZA 3
SULLE STRUTTURE SOCIO-ASSISTENZIALIL, BOCKI- EDUCATIVE E SOCIO-SANITARIE, RESIDENZIALI E SEM)

RESIDENZIALI
(istitulta con determinazione n. 1545/000/DIG/1G/0033 del 27 otlobre 2010 e s.m.1)

VERBALE ISPETTIVO £
N DATA 3
003/2013 23/01/2043

in data 23 gennaic 2013, la Commissione di Vigilanza nelia seguente composizions
- Claudia MUSSQ, in qualita di Presidente supplente;
- Luca MONCHIERO, in qualitd di componants;

T

]
- Vincenzo GIORDANQ, in quaiitd di componente; ;
- Alfredo RUATA, in qualita di componsente s Segretario verbalizzante;
effetiua una visita ispettiva alla seguente struttura;
STRUTTURA
DENOMINAZIONE SEDE
CasA DI RIPOSQO VILLA SERENA Vi MANZONY, 3- MAGLIANO ALFIERI (CN}
ENTE GESTORE
DENOMINAZIONE SEDE
: SOCIALCOOP CONSORZIO COOPERATIVE
: | SOCIALI SOC. COOP. SQCIALE A R.L. ViA XX SETTEMBRE, 126 - AST!
1 LEGALE RAPPRESENTANTE
3 GENERALITA' LUOGO E DATA DI NASCITA
.‘] MALDONESE GICVANNI FOGGIA IL 24/06/1541
1
k AUTORIZZAZIONE
: PROVVEDIMENTO TIFOLOGIA N. POSTI
R.AF. (RICONVERTITIIN
EX ASL 18 N. 1115/SEV/008/06/0027 DEL R.5.A. CONPROWV. 4
A 02/08/2008 1087/2012)
tl R.A, 7
ACCREDITAMENTO
'f:j PROVVEDIMENTO TIPCLOGIA N, POST)
k. R.A.F. (RICONVERTITI IN
é N, 2038/000/DI(5/08/0087 DEL 28/12/2008 R.8.A. CON PROVV. 41
1097/2012)
E NON RICHIESTO. R.A. 7
il sopralluogo @ finalizzato alla verifica del mantenimento dei requisiti organizzativi, gestionali ed
B Iglenico- edifizi per lo svolgimento dell'attivita assistenziale come sopra autorizzata.
;.fl4 Ty
PIEMONTE I._/*ll“
; e Teq o piamatls €A uno sanlth v soluts Fo bene o LULL
i
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A.S.L. CN2 Via Vida, 10 - 12051 ALBA {CN)

B Tol +39 0173.316111 Fax +39 0173.316450
Azisnds Sanftaria Locals o-mall: a3lon 2@ imaiit - _—
di Atba & Bra P.L/Cod. Fisc, 02419170044

ESiTI DEL SOPRALLUQGO

Il sopralluogo ha inizio alle ore 10,50. E' presents al'atto del sopralluogo la sig.ra Letizia
RAMPONI, In gualitd di Responsabile dalla struttura.

ESAME DEI REQUISITI STRUTTURALI

Il fabbricato ove ha seds il Presidio non ha subito ne! recente passate variazioni strutturali
che abblano modificato la destinazione d'uso dei locali autorizzati: si rimanda, pertanto,
alla descrizione del'immobite di cui al precedentl verbali {in particolare al verb. n.
042/2010 det 15/8/10 recepito con Det. DIr. n. 1440/000/AFG/1 0/0057 del 30/8/2010).

E' prasa visione della documentazione tecnica e del protocolli aziendali relatlv] ai saguenti
ambiti;

- provenzione della legionellosi nell'impianto idrico sanitario {esecuzione e registrazione
periodica di intervent! di shock termico, ultime intervento annotato il 8/5/12);, - verifica
penodica dellimpianto di rilevazions incendio e relativa manutenzione programmata
{ultimo riscontro il 776/12);

- verifica biennate 8 manutenzione ssmestrale degli impiant di sollevamento persone:

« controlli periedici degli impianti di llluminazione di emergenza (6/8/12), elettrico (idem) e
messa a terra {20/8/12):

- controilo della centrale termica (8/6/12).

E' verificata I'efficacia de! sisterna di richlesta assistenza dalle camere attivabile dal posto
letto: la segnalazione risulta sia in forma sonora al varl liveili della struttura che visiva
(accensione di spia sopra l'ingresso alla camera),

Si evidenzia il funzionamento nen sttimaie della uscita di sicurezza presso l'area TV In
fondo al corridoio a pliano terra; la porta necessita di sforza per aprirsi,

Quasi tutti | locali della struttura sono privi dl tende alle finestre, con avidenti problemi
anche per la riservatezza degll ospiti, sopratiutto con riferimento alle camere da letto, ai
relativi servizl igienici e al bagno assistito. La mancanza di tende rileva particolarmente
riguardo ai locali che si affaccianc su Via Manzoni.

ESAME DEI REQUISITI ORGANIZZATIVI E GESTIONALI

Al momento del sopralluogo risultanc presenti nella struttura 48 ospiti di cui &
autosufficienti, 4 parziaimente autosufficienti, 2 non auto sufficlenti (fascia assistenziale
bassa intensita), 3 non auto sufficlent (medio - bassa intensita), 33 non auto sufficient]
{media intensita). Non sono presenti ospltf accoltf In latto di prossimita.

St rileva che [ tumnl del personale del mese di gennaio 2013 non sono esposti,

In generale, i prospetti dei turni tenuti agll atli sono redatti in maniera completa e tali da
risultare di facile consultazions.

Per quantc riguarda il personale sanitario risultano soddisfatti ; requisiti previsti daile
deliberazioni vigenti e d agll accordi contrattuall assunti.

e i
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St

Per cid che concerne il servizlo di assistenza diretta alls persona, in base all'attuale
modello organizzative, al numero e alla tipologia degli ospitl presentl, 1 livelli di assistenza
(relativamente ai turni del mese di gennaio, mediamente 65 h/die) risultano in regola con i
parametn regionali previsti.

In merito all'attivita di animazione, la DGR 45-4248/2012 prevede 18 hisett. su un
modelio di struttura da 72 p.l. Poiché gli ospiti classificati nelle fasce assistenziali della
citata D.G.R. sono 38, |'attivita deve essers garantita per 8"30/sett,

E presente un operatore in possesso di Laurea in Scienze dell'Educazione.

In base ai lurni del mese di gennalo, sono previste 10 ore settimanali di attivita, in regola
con | parametri reglonali,

La preparazione dei pasti avviene all'interno dell'apposita cucina del Presidio; il sarvizio di
lavanderia ¢ affidato a ditta esterna, per quanto concerne il lavaggio della biancheria

piana (Ditta Eco tre snc di Carmagnola), mentra gli indumenti degli ospiti sono trattati 3
internamente, g

il DO

H sopralluogo termina alle ore 11,45

CONCLUSIONI

| componenti della Commissione, sulla base della documentazione esaminata e degli esiti del
sopralluogo effettuato, concordano all'unanimita di richiedere:

Gl bt TR T o et

1. L'OTTEMPERANZA ALLE SEGUENTI PRESCRIZIONI:

E3E

1.1 Ripristinare I'ottimale funzionamento dell’ uscita di sicurezza al piano terra (zona
TV in fondo al corridoio);

1.2 preveders idonei sistemi che assicurino la protezione dal sole e la riservatezza
degli ospiti allinternc delle rispettive camere e dei flocali di sServizio,
particolarmente nell'ala deil'edificio dove il probiema & accentuato dalla vicinanza
delfa pubblica via;

1.3 esporre il prospetto mensile dei tumi del personale in servizio con il numero & la

qualifica degli operatori che devono garantire la presenza. F‘{

S

EREWET:

i ]

ALLE PRESCRIZIONI 8! DOVRA OTTEMPERARE ENTRO E NON OLTRE 45 GIORN! DALLA DATA DI NOTIEICA ’
DEL PRESENTE VERBALE. L'AVVENUTA OTTEMPERANZA ALLE PRESCRIZIONI DOVRA ESSERE 3
COMPROVATA MEDIANTE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA, EX ART. 47 DEL ‘_
D.P.R. 445/2000, DA INVIARSI A QUESTA COMMISSIONE NEI 10 GIORNI SUCCESSIVL. E

DECORSO INFRUTTUOSAMENTE IL TERMINE DY CUI( SOPRA, QUESTA COMMISSIONE POTRA AVVIARE IL, 3
PROCEDIMENTC DI SOSPENSIONE/REVOCA DELL'AUTORIZZAZIONE AL FUNZIONAMENTO DELLA

STRUTTURA, NONCHE' ASSUMERE TUTTI | NECESSARI PROVVEDIMENTI DI COMPETENZA A TUTELA
DELL'{GIENE E SICUREZZA DELL'ATTIVITA E DEI LIVELLI ASSISTENZIALI FORNITI AGLI O8PITI.

IL SEGRETARIO IL PRESIDENTE

! h
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| COMPONENT! DELLA COMMISSIONE

l Luc CHIERD
a. %u.drrioteo

VINCENZO Gl
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COMMISSIONE DI VIGILANZA
SULLE STRUTTURE SOCIC-ASSISTENZIALI, 80CI0- EDUCATIVE & SOCIO-BANITARIE, RESIDENZIALI E SEM-
RESIDENZIALI
{istituita con determinaziona n. 1545/000/DIG/10/0033 def 27 oftobre 2010 e s.m. i)

VERBALE ISPETTIVO

N, DATA
002/2013 23/0112013

In data 23 gannaio 2013, la Commissione di Vigilanza nella seguante composizione
- Claudia MUSSOQ, in qualith di Presidenta supplente;

- Luca MONCHIERO, in qualita di componente;

- Vincenzo GIORDANQ , in qualita di compaonents;

- Affredo RUATA, in qualita di componente & Segretario verbalizzante;

effettua una visita ispettiva alla seguente struttura:

STRUTTURA
DENGMINAZIONE SEDE
SOGGIORND ALFIERI - PENSIONATO VIA ROMA H. 12 - MAGLIANG ALFIERI {CN)
PER ANZIAN )
ENTE GESTORE
DENOMINAZIONE SEDE
SOGGIORNQ ALFIERI - PENSIONATO Via RoMa N. 12 = MAGLIANO ALFIERI (CN)
L PER ANZIAN] ONLUS

LEGALE RAPPRESENTANTE
GENERALITA' LUOGO E DATA DI NASCITA
DON DAVICD Guibo RODELLO (CN) IL 24.10.1928
AUTORIZZAZIONE
PROVVEDIMENTD TIPOLOGIA N. POSTI
ASL CN2 N, 1094/000/DIG/12/0042 0EL R.AF. (RICONVERTITIIN

R.8.A. CON PROW, 18
17/08/2012 109772012}
(AUTORIZZAZIONE N. 018/2012)

R.A. N
ACCREDITAMENTO
PROVVEDIMENTO TIPOLOGIA N. POST!
N. 2039/000/DIG/09/0087 DEL 26/12/2009 R.AF. {RICONVERTITIIN
RETTIFICATO CON PROVVEQIMENTC N. R.8.A. CON PROWV, 19
1084/000/DI1G/12/0042 OEL 17/08/2012 1067/2012)
NON RICHIESTOD R.A, N

. » 0 U as
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il sopralluogo & finalizzato alla verifica del martenimento dai requisiti organizzativi, gestionali ed
igienico- edilizi per 1o svolgimento dell'attivita assistenziale come sopra autorizzata.

EsITI DEL 8OPRALLUQGO

il sopraliuoge ha inizic alle ore 9,15. E' presente al'atto del sopralluogo la sig.ra Sara
CAGNASSO, in qualita di Responsabile della struttura.

ESAME DEI REQUISITI STRUTTURAL!

Il fabbricato ove ha sede il Presidio non ha sublto nel recante passato variazioni strutturali
che abbiano medificato la destinazione d'uso dei locali autorizzati: si rimanda, perianto,
alla descrizione dellimmobile di cui ai precedenti verbali (in particolare al verb. n.
04372010 del 15/9/10 recepito con Det. Dir. n. 1441/000/AFG/10/0068 del 30/8/2010).
Risuita, peraltro, una diversa ripartizione delle camere per quanio concerne il nucleo R.A.
(n. 5 camere doppie e n, 12 singole al primo piano, n. 1 doppia e n. 7 singole al piano
saminterrato per complessivi 31 posti letto) rispettc a quanto accertato in occasione del
precedente sopralluogo di questa Commissione e di quanto riportato nel verbale n. 134
del 2671112004 (Det. Dir. 2022/SEVI009/04/0041 del 13/13/2004) — n. 8 camere doppie e
8 singole al p.p. , n. 8 camere singole &l pienc seminterrato - finalizzato al rilascio
dellautorizzazione al funzionamento, a tutt'oggi riferita ad una capienza massima di 19
ospiti in regime R.AF. {riconvertiti in R.S.A. con provv. n. 1097/2012) e n. 31 ospiti in
regime R.A,

E’ presa visione della documentazione tecnica e dei protocolli aziendali relativi ai seguenti
ambiti: - prevenzione della legionellosi nellimpianto Idrico sanitario (esecuzione e
registrazione periodica di interventi di shock termico, recente effettuazione di analisi
microbiologicha di autocontrollo con esito negativo); - controllo periedico dell'impianto e
delle attrezzature antincendio (ultima verifica inerente l'impianto di rilevazione incendi
registrata il 8/4/13); controlio delle vie e delle uscite di emergenza, controlle impianto di
fluminazione di emergenza (ultima verifica il 18/3/12), verifica dellimpianto di messa a
terra, della centraie termica & del sisterna di segnalazione allarme. in data 24/7/12, risulta
essere stata effettuata 'ultima prova di evacuazione. Sono stati regolarmente sotioposti a
verifica periodica biennale e manutenzione semasirale gli impianti di sollevamento
persone (ascensore e monta lettighe).

E' verificata I'efficacia del sisterna di richiesta assistenza dalle camere, attivabile dal posto
letto @ ricondotto ad apparecchi di ricezione de! segnale in dotazione al singoli operatori,
Si rileva limperfetto funzionamento delfimpianto di aspirazione nel servizio igienico del
persanaie 8 nal locale hiancheria pulita, entrambe al piano terra,

Non si evidenziano, per il resto, criticitd funzionali; il liveilo di igiene e pulizia dei locali
appare soddisfacente.

ESAME DEI REQUISITI ORGANIZZATIV| E GESTIONALI

Al momento del sopralluogo, risultang presenti nella struttura 46 ospiti di cui 13
autosufficienti, 5 parzislmente autosufficienti, 5 non aute sufficienti (fascia assistenziale
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bassa intensitd), 4 n.a. medio - bassa intensitd ass.le, 19 n.a. media intensita ass.le,
Non sono presenti ospiti accolti in letto di prossimita.

| turni del personale del mese di gennaio 2013 non sono esposti. In generale, i prospetti
dei turni registrati agli atti sono redatti in maniera completa e tali da risultare di facile
consultazione,

Per quanto riguarda Il personale sanitario risultano soddisfatti i requisiti previsti dalte
deliberazioni vigenti e dagli accordi contrattuali assunti,

Per quante riguarda il servizio di assistenza diretta alla persona, in base allattuale
modello organizzativo, al numero e alla tipologia degli ospiti presenti, i livelli di assistenza
{relativamente ai turni del mese di gennaio, mediamente 62 h/die) risultano in regola con i
parametri regionali previsti.

Per quanto riguarda 'attivith di animazione, la DGR 45-4248/2012 prevede 18 h/sett. su
un modello di struttura da 72 p.I. Poiché gli ospiti classificati nelle fasce assistenziali delia
citata D.G.R. sono 28, I'attivith deve essere garantita per 7 h/satt.

E presente un operatore in possesso di Laurea in Educatore Professionale (SNT/2 ~
CLASSE DELLE LAUREE IN PROFESSION! SANITARIE DELLA RIABILITAZIONE).

In base ai turni del mese di gennaio, sono previste 7 ore settimanali di attivita, in regola
con i paramatri regionali.

La preparazione dei pasti avviene all'interng del'apposita cucina del Presidio; il servizio di
tavanderia & affidato a ditta esterna, per quanto concerne il lavaggio deila biancheria
piana (Ditta Eco tre snc di Carmagnola), mentre gli indumenti degli ospiti sono trattati
internamente.

Il sopralluoge termina alle ore 10,30

ConcLuSION

I componenti della Commissions, sulla base della documentazione esaminata e degli esiti
dei soprallucgo effettuato, concordano allunanimita di richieders:

1. 1 SEGUENTI ELEMENT! INTEGRATIVI bl GIUDIZIO:

1.1 Planimetrie aggiornata dei iocali con indicata, in particolare, la ripartizione delle
camere per tipologia (doppia e singola) e le relative dimensioni: |l numero complessivo
dei posti letto dovra corrispondere alla capacita di accoglienza massima prevista
dail'attuale titolo autorizzativo.

2. L'OTTEMPERANZA ALLE SEGUENTI PRESCRIZIONI:

2.1 Prowedere al ripristino del meccanismo di aspirazione nel servizio igienico del
personale e nei locale biancheria pulita al piano terra:

2.2 esporre il prospetto mensile dei turni del personale in servizio con it numero e 1a
quaiifica degli operatori che devono garantire la presenza,
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GLI ELEMENTI INTEGRATIVI DI GIUDIZIO RICHIEST! DOVRANND PERVENIRE A QUESTA COMMISSIONE
ENTRO E NON OLTRE 30 GIORNI DALLA DATA DI NOTIFICA DEL PRESENTE VERBALE,
ALLE PRESCRIZION| 5| DOVRA OTYEMPERARE ENTRO E NON QLTRE 45 GIORNI DALLA DATA DI NOTIEICA
DEL PRESENTE VERBALE. L'AVVENUTA OTTEMPERANZA ALLE PRESCRIZION) DOVRA ESSERE
COMPROVATA MEDIANTE DICHIARAZIONE B0STITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA, EX ART. 47 DEL
D.P.R. 448/2000, DA INVIARS| A QUESTA COMMISSIONE NEI 10 GIGRNI SUCCESSIV,

DECORSO INFRUTTUGSAMENTE I TERMINE [ CUI SOPRA, QUESTA COMMSSIONE POTRA AVVIARE IL
PROCEDIMENTO DI BOSPENSIDNE/REVOCA DELL'AUTORIZZAZIONE AL FUNZIONAMENTO DELLA

STRUTTURA, NONCHE' ASSUMERE TUTTI | NECESSARI PROVVEDIMENT D COMPETENZA A TUTELA
DELL’IGIENE E BICUREZZA DELL'ATTMITA E DEI LIVELL) ASSISTENZIALI FORNITI AGLI OSPITI,

1L SEGRETARIO IL PREBIDENTE SUPPLENTE

AL UATA
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Segue determinazione n. 377/000/DI&/13/0018 del 3 aprile 2013

COMMISSIONE D!
SULLE 8TRUTTURE SOCIO-ASSISTENZIALI, SOCIO- EDUCATIVE E SOCIO-SANITARIE, RESIDENZIALI E SEMI-

(istituits con datarminazions n. 1545/000/DIG/10/0033 del 27 otfobre 2010 & s.m.i.}

VIGILANZA

RESIDENZIAL]

VERBALE ISPETTIVO
N. DATA
001/2013 04701/2013

tn data 4 gennalo 2013 la Commissione di Vigilanza nella seguente composizione
- Dott. Attilio CLERICO, in qualité di Presidents;

- Doft. Luca MONCHIERQ, in qualita di components,

.  Dolt. Alfrado RUATA, in qualitd di componanie e segretario verbaiizzante;:

STRUTTURA

DENOMINAZIONE SEDE 1
HOTEL RESIDENCE | GLICINY BRa (CN) - VA SAN GIOVANNI LONTANG N. 31 il
ENTE GESTORE

DENOMINAZIONE SEDE ]

HOTEL RESIDENCE | GLICINI 5.R.L.

BrA (CN} - via SaN GIOvANNI LONTANG N. 31

LEGALE RAPPRESENTANTE
[ GEMERALITA' LUOGO E DATA DI NASCITA |
[ SPADARC GAETAND Fossano (CN) - 06/08/1853 |
AUTORIZZAZIONE
PROVVEDIMENTOQ TWPOLDGIA N. POSTI
RAF. - ANZIANI
{RICONVERTITI N R.5.A. CON 60
ASL CN2 885/000/COM/11/0034 DEL § FROVV. 1067/2012)
LusLIc 2011 R.S.A. ~ ANZIANI 20
C.0). - CeNTRO ODWRNQ 20
INTEGRATQ
ACCREDITAMEKTD
PROVVEDIMENTO - TIPOLOGIA N. POSTI
ASL CN2 203g/000/DIG/OB/00BT DEL ; RAF. - ANZIANK
2911212000 RETTIFICATQ CON | (RICONVERTIT! IN R.S.A. CON 80
PROWEDMENTO ASL CN2 N. | PROVV. 1087/2012)
8B85/000/COM/M 1/0034 DEL 5§ LuGLIO 2011 R.S.A. - ANZIANI 20
C.D.. - CenTRO DIURNG 20
INTEGRATC

Il sopraliuogo & finalizzato a verificare | requisiti gestionali e il mantenimento dei raquisiti

sirutturali.
ESITI DEL SOPRALLUCGO

It sopraliunge ha inizlo alle ore 9,00: dapprima, in assenza del Responsabile di struttura, é
presente all'accertamento la sig.ra Silvia Meraldi. Successivamente, sopraggiunge il sig. Gastane
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Spadaro, legale rappresentante del Prasidio, che si dichiara altresl Responsabile dalla Struftura, f_

ssibendo i relativi titoli di qualificazions,

ESAME DEI REGUISITI STRUTTURALI:

| presidio risulta organizzato in quattro nuclel, denominati rispettivamente “Mughetto™ e “Rosa”
(sacondo piano) , ‘Iis” & “Fucsia” (primo piano). al pianc terra, cul si perviene tramite scala
esterna e rampa per Il superamento dalla barriera architettonica, vi sono gli uffici noncha locali ad
uso coliettivo, mentre nel seminterrate si fravano la cucina con relativa dispensa, ia lavanderia, la
camera mortuaria,

Sono presenti n. 2 ascensori ed 1 montalettighe di cui sono esibiti i relativi cartificati di verifica
pariadica (19/6/12 - ditta Ocert — Torine).

E', altres], visionata la seguente documentazione: foglio di verifica dell'impianta antincendio 3
(estintori, idranti, uscite di sicurezza, impianto rivelazione fumi ecc.) del 20/12/12 ~ ditta Savec, 3
varbale di verifica impianto di messa a terra del 10/10/11 — ditta Ellisse sr — Torina. 3
inoltre, risulta agli atli documentazione relativa a recenti interventi di debiattizzazione (7/2 e 19/8 ]

2012) eseguiti da Igiencontro! - Torino, causa segnalazions dl presenza blatte nei locali del
semintarrato. ;
E varificata la presenza di un protocello, redatto da Essepi Ingegneria s in data 15/2/12, per il L
menitoraggic della legionella neilimpianto dell’'acqua calda sanitaria; a tal proposito, si prende atto ;
degli esiti di un campione ¢i acqua prelevato dalla Ditta Eurofins Chemical Control di Cuneo, in :
data 18/11/2011, presso |'erogatore della doceia nel bagno delle camere 15/16 {p.p.} dal quale ;.
risulta lieve contaminazions dell'impiante (80 UFC/H000 mi}. ]
All'atto del sopralluogo, si consteta che il bagno disabill ubicato al planc terra ha una pora ;
difettosa ed il relativo sistema di chiamata dl emergenza dall'intemo non risulta efficiente, poiché 3
I'mllarme acustico con terminale presso display ubicato nel comidoio non & presidiato (né risulta 9
lndicaziona di provenienza della chiamata). Efficace & Invece il sistema di richiesta intervento
verificato dai letto dl una camera del nucleo “Mughette”, cui corrisponds un segnale acustico o
vislvo, nonché indicazione di provenienza su display nell'atrio corridolo del piane.

in generale, si riscontrano buone condizioni di iglene e pulizia dei locali.

ESAME DE| REQUISITI ORGANIZZATIVI E GESTIONALL:

All'stto del sopralluogo risuiteno in carico al Presidio n, 81 ospiti compresl tre pazienti accolti in
regime di letto di prossimits. | rasponsabill della struttura confermanc che attueimente il Centro
Diume non risulta aperto. 3

| turni ¢al persenale non sane affissi e, quando richiesti, vengono forniti solo quelli degli Operatori
Socio Sanitari (firmati ma scarsamente intelleggibill) e del parsonale infarmieristico, non firmati,
dai quali emergerabbe un minutaggio ingufficiante in base alla normativa vigenta (anche
considarato il fabbisogne aggiuntivo previsto per i letti di prossimita). Non seno disponibili i turni
della reperibilitd infermieristica.

E’ stato individuato un nuovo Direttore Sanitario, nella persona del dr. Antonio Silvestri, prasente
presso la struttura circa 7 ore alla settimana, In regime liberc-professionale; la Commissione ha

vigionato |'ultima fattura emessa dal professionista. Non sono disponibili i turni di servizio del
dirattore sanitaric.

Non sono disponibili i turni del personaie addetto alla rlabilitazione e neppure di quelo addetio
all'attivita di animaziens.
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& di Alba & Bra P.1/Cod. Fisc. 02419170044

Risultanc correttamente compitati | P.A.l, (Piari di Assistenza individuale), ancorché non sempre
firmati dai professionisti che (i hanno redatti in ogni loro parte.

Si prende atto che il servizio di lavanderia & esternalizzato, per quanto concerna la biancharia
piana (Coop. fl Ramo di Bernezzo - CN), mentre gli indumenti degli ospiti sono tratiati presso |a
lavandera interna. La preparazione dei pasti avviene presso Iz cucina de! Presidio, il relative
: servizio & appaltato alla Ditta Pellegrini di Milano che provvede alla formitura sia del parsonale
) addetto che delle derrate alimentari,

Le pulizie interne sona svolte da parsonale in staff leasing della ditta Sinargie Italia.

H sopralluego tarmina alle ore 11,30

CONCLUBIONI

{ componenti della Commissione, sulla base della documentazicne esaminata e degli esiti del
sopralluogo effsttuato, concordano all'unanimitd di richiedsre:

1. L'OTTEMPERANZA ALLE SEGUENTI PRESCRIZIONI:

1.1 dimettere | pazienti risultanti in esubaro rispetto a quanto previsto dall'atto autorizzative;

1.2 entro il primo giorno di ogni mese devono assere affissi in locali visibili agli ospiti ed agii
accompagnatori i tumi di lutio il personate In servizio redatti in ordine rigorosamanta
alfabetico per tutte le figure professionali coinvolte, compresi i turni di reperibilita
infermieristica ed i tumi del direttore sanitario; i turni dovranno essera apgiornanti ad ogni
nuove insarimento di ospiti, qualora vi sia un debito orario aggiuntivo.

3 13 riposizionare il segnalatore di avvise delle chiamate di emergenza al piano terra in locale
. presidiato o dotarlo di rilevatore mokile;

1.4 teners opportuna registrazione (data e descrizione) degli interventi effettuati per la
bonifica deliimpianto di acqua calda sanitaria in funzione anti-legionela.

ALLE PRESCRIZION 3| DOVRA OTTEMPERARE ENTRO E NON OLTRE 45 GIORNI DALLA DATA Of NOTIFICA
DEL PRESENTE VERBALE. L'AVVENUTA OTTEMPERANZA ALLE PRESCRIZIONI DOVRA ESSERE
COMPROVATA MEDIANTE DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTD DI NOTORIETA, EX ART. 47 DEL
3 D.P.R. 445/2000, DA INVIARSI A QUESTA COMMISSIONE NEI 10 GIORN! SUCCESSIVI

; DECORSD INFRUTTUOSAMENTE IL TERMINE DI CUI SOPRA, QUESTA COMMISSIONE POTRA AVVIARE IL
g PROCEDIMENTO DI SOSPENSIONE/REVOCA DELL'AUTORIZZAZIONE AL FUNZIONAMENTO DELLA
k STRUTTURA, NONCHE' ASSUMERE TUTTI | NECESSAR! PROVVEDIMENT! DI COMPETENZA A TUTELA
CELL'IGIENE E SICUREZZA DELL'ATTIVITA E DE| LIVELLI ASSISTENZLAL| FORNITI AGL| QSPITI.

R IL SEGRETARIO IL PRESID)
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Regione Piemonte - Azienda Sanitaria Locale CN2 “4/ba — Bra”

Segue determinazione n. 377/000/DI6/13/0018 del 3 aprile 2013

A.S.L. CN2 Via Vida, 10 = 12051 ALBA (CN)
Tel +39 0173.316711 Fax +39 0173.318480
Azlenda Sanitaris Locals e~mall: asicn2flegeimail.it — wew.asicn, it

di Alba e Bra P.I.X od. Fisc. 02410170044

DoTr. Luca IERC

UCaL u.dﬁi(’,‘eﬂ

- ]
l:f

DOTT. ALFREDO ZUATA '2 / - .
/Q r_.

3

A v i R e i

REGIONE Al o
PIEMONTE @,

Una Sonks in soluke Fo bene o Lkt

Pagina 19



Regione Piemonte - Azienda Sanitaria Locale CN2 “Alba - Bra”

Seque determinazione n. 377/000/DI6/13/0018 del 3 aprile 2013

Invio al controlio della Giunta della Regione, ex art. | Invio al Collegio Sindacale
2,c. 1, L.R. 30 giugno 1992, n. 31

Prot. n. del

prot. n. del , Invio alla Rappresentanza della Conferenza dei Sindaci:
Prot. . del

ricevuta dalia Regione in data CERTIFICATO DI REGISTRAZIONE CONTABILE

Si dichiara l'avvenuta registrazione contabile da
parte della 5.0.C. Gestione Economico-Finanziaria
Alba, li

prot. n. del IL FUNZIONARIO INCARICATO

Richiesta chiarimenti da parte della Regione

Risposta chiarimenti da parte della Regione con nota

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

prot. n. del -{Si certifica che la presente determinazione ¢ stata

ricevuta dalla Regione in data posta in pubblicazione presso 1’Albo Informatico
del’AS.L. CN2 (ai sensi dell’art. 32, c. I, L.

Provvedimento conclusivo del procedimento 18/06/09 n. 69) il per

n. del quindici giomi consecutivi

(3 declaratorio di nullita o decadenza IL FUNZIONARIO INCARICATO

O di annullamento o non approvazione S.0.C. AFFARI GENERALI

O di approvazione Sitvia BARACCO

CERTIFICATO DI ESECUTIVITA®

Provvedimenti soggetti al controllo della Giunta Provvedimenti non soggetti al Controllo della
della Regione Giunta della Regione

Si certifica che la presente determinazione & Si certifica che la presente determinazione &
divenuta esecutiva il divenuta esecutiva il

O per decorrenza dei termini

O per appr ovazione da parte della Giunta della O essendo trascorsi dieci giorni dalia pubblicazione
Regione (art. 3, comma 2, L.R. 30/06/92, n. 31 e s.m.i.)

O essendo immediatamente eseguibile

IL FUNZIONARIO INCARICATO

8.0.C. AFFARI GENERALI
Sitvia BARACCO
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