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Codel o Attin, 1945/19all.1

D_etermin;i_z_ion_e_ del Diretto_re'Géﬁéra'Ee n.

avente come oggetta “MOD!F!CA DEL!.E TAR(FFE APPLICA'!’E IN MER%TO AL SOGG[ORNO PRESSO i '
REPARTO SOLVENTI SANTA CATERINA E N!EI REPARTE COMUNi DEL!.A FONDAZ!ONE PER RiCOVERI CON _
ASSISTENZA IN REGIME ilBERO PROFESS!ONALE" o

ATTESTAZIONEREGGLARITA ;smmommmmm DEL PROVVEDIMENTO

'- 1 iBreve eépnsizione déi contenuto delia determinazione L

Modlf caz:one delle tariffe aibergh:ere praticate ai pazienti per soggiorno presso il reparto Santa
Caterma e nei reparti comuni per ricoveri con ass:stenza Ilbero pmfessmnafe '

2. Estremi relativi ai principali documenti e/o normatwe utate _
Determmaznone n. 1550 dei 26.07. 16
Regolamento L:bera Professeone '

3. Attestazione contabi[e

La presente determina non comporta oneri.

Pratica gestita da Bott Reberto Crepaldi

" !

Respo, sab'}q el procedimanto
YOC Gestione 0 inge Libera Professaone
Do 'ulia Francesthi

Milano, ' : | Q

'lST!TUTO DI RICOVHRG B CURA A CA.RA'I"’I‘ERE SC{EN'I‘IF!CO Dl NATUR.A PLTBBLICA D..M 29-12»2004 ._ : i
‘wvia Francesco Sfoma, 28 — 20122 M;lann -Tclcfono 02 5503 1 - Fax 02 58304359 :
Codzce Fucale e Part !’VA 04724150968 o i
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- Determinazione del Direttore Generdle ¢ ﬁfg _del?’ S e AR 1945/19 a!i 1

ATTESTAZIONE COPERTURA ECONOMICA/PATRIMONIALE

It costo complessivo di € sard imputato nel BPE cosi come segue:

BILANCIO .| N.CONTOE | - N. . | PROGETTO | IMPORTO .| IMPORTO | IMPORTO | TOTALI
| DESCRIZIONE | IMPEGNO | = 2018 | 2019 2020 -

SAN

L}‘-@ﬁf A Dors x4

E COSTI RiN IENTE D ESTA CONVENZ#ONE SOWNTERAMENTE CGPERTi DAl
ENERATI LO STESSO '

Tot_aie

RIC

Totale

TOTALE
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El

Determmaz:onede!Dsrettore Generalen — __E __ Attm 1945/19a!3 -1

""_:5513% MTOGA, e

'OGGETTO‘ “MODIFICA DELLE TARlFFE APPLICATE iN MERITO AL. SOGGIORNG PRESSO 1. REPARTO .
SOLVENT! SANTA CATERINA E NEI REPARTI COMUNE DELLA FONDAZIONE PER RICOVER! CON ASSISTENZA
IN REGIME LIBERO PROFESSIONALE” R e D e e Ry '

1L DIRETTORE GENERALE
s:u proposta del Responsabile UOC Gestione Operativa Marketing e Libera Profess_ion.e_

PREMESSO che con determinazione n. 1550 del 26 luglio 2016 & stata prevista la possibilita di effettuare
ricoveri con assistenza in regime libero profess:onale presso i reparti comuni della Fondazione nei guali la
Direzione Medica di Presidio ha dato il proprio assenso relativamente alle prestazioni effettuate in regime
day hospatat d; day surgery e d: ncovero nelle stanze al!o scopo mdmduate

RILEVATO che per i ricoveri presso il reparto soiventl Santa Caterma e presso i reparti comum per ncovera
con aSSistenza hbero professmnaie viene previsto: :

~  Tutilizzo di camere di deganza ad uso esc!uswo con bagno e pombnhta dl pernott‘amento da parte di un
familiare;

- fornitura di genen dl comfort tra i qual: blancherla da bagno e da fetto dedlcata te!ev:sore in camera
menu a scelta . . . . .. RN ; L. S . .

- le tariffe per ia dtfferenza aEberghsera garantlta ai paz;entu ncoveratf presso il reparto solvents Santa
Caterina e per i pazienti con assistenza libero professmnale ncoverat; presso i reparta comum delia
Fondazaone al!o scopo mdmduat: vengono ndetermmate come sotto r:portato SRR S

retta- gnornahera dl degenza in regime di ricovero notturno in camera con letto ™ o
singolo e secondo letto o divano letto per accompagnatore assoc:ata ad © 71 €£600,00 + VA 10%
assistenza libero professnonale R
retta giornaliera di degenza in regime di ricovero notturno in camera con letto
singolo e secondo letto o divano letto per accompagnatore dlfferenza di
classe comfort alberghiero ad mtegrazmne del s.s.n. '
retta glomahera di degenza in regrme di ncovem notturne in ;mte con Ietto £990,00 + IVA 10%
smgoio e secondo letto o divano letto per accompagnatore = - e L
retta giornaliera di degenza in regime di ricovero diurno (day hospnta!) retta _ _
g:omahera di degenza in regtme di ricovero notturno'in camera letto singolo | € 400,00 + IVA 10%
nei reparti comuni - camera letto singolo in reparto solvente '

€ 660,00 + VA 10%

RITENUTO di applicare fe tariffe sopra indicate a decorrere dal (3_1.01.2020;
VlSTA‘:-i'attesta_z'ione di régol'arité'is_trut;c')ria e'di-iegittimité del _prowediménto; SRR

DATQ:ATT()-c_hé':le_'p'rédé_t_te_gtté_a_'st_az'ioﬁi_ co'st_'it'u:isc_:c_ihb'pa'r_‘te' integrante del presente atto;

'VISTA I'attestazione di copertura economica/patrimoniale; oo

.mTUTO DI mcosmno )3 CU’RA& mmxs S(Z{EN’TI?ICG I)I NATURA PUBJBI.ICA DM 29-124004 S i
via Francesco Sfoma, 28 = 20122 Milano, -‘Iblefono 02 5593 1% Fax 92 58304350
Codice Fucale e Part IVA 04724156968 A
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Determinazione del Direttore Generale n,_ def: oo Attin, 1945/19all.1 -

'DATO ATTO che !e predette attestazrom cost;tu:scono parte mtegrante dei presente atto, SU

DATO ATTO che il Responsabile del procedimento éil Dmgente Responsab;le deila UOC Gesttone Operativa
Marketmg e Libera Professione;

ACQUISITI i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo, del Direttore Sanitario;

 DETERMINA _
Per tutti i mativi in premessa indicati:
1. di approvare, nel quadro di quanto riportato in premessa, la rideterminazione delle tariffe per la

differenza alberghiera garantita ai pazienti con assistenza in regime. libero professionale, ricoverati presso i
reparti comuni defla Fondazmne, nelle stanze atlo $COpo - mdwaduate e presso il reparto soivent: Santa

Caterina, come sotto riportato:

retta giornaliera di degenza in regime di ricovero notturno in camera con letto o
singolo e secondo letto o divano 1etto per accompagnatore assocxata ad 1 €600,00+ IVA' 10%
assistenza libero professuonale : T
retta giornaliera di degenza in regime di ricovero notturno in camera con fetto || _
smgolo e secondo letto o dwano Ietto per accompagnatore dlfferenza di ciasse_ _' € 66(_)'09_+ NA 10%
comfort alberghiero ad integrazione del s.s.n. - - ;
retta giornaliera di degenza in regime di ricovero notturno in suite con Ietto € 990,00 + IVA 10%
singolo e secondo letto o divano letto per accompagnatore o : -

retta giornaliera di degenza i in regime ¢ dn ncovero diurno {day hosp:tal) retta A
giornaliera di degenza in regime di ricovero notturno in camera letto smgo!o nea | € 400,00 + {VA 10%
repam comuni - camera letto smgolo in reparto solvente - o L

- 2. didare atto che le tanffe md:cate saranno appltcate a decorrere dal 01 01 2020
3 d| reg:strare ie part: econom:che in entrata ai Conto Economnco n. 750361

4 di dare atto chele attestazsom rtcheamate m premessa formano parte mtegrante de! presente atto NP

5. di dlsporre fa puhbhcaz:one del presente prowedlmento sul sito della:Fondazione, ali'Albo - Pretono -
cnlme dando atto che lo stesso & immediatamente esecutwo, ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R.
_'Lombardla n. 23/2015, con I‘csservanza della wgente nurmat:va iin matena d| protez;one dei datl persona!:

0. Lgs 3016;’2003n 196},

'\6 d: dlsporre i'mwo deiia presente determmaz:one aIIe Umta Operat:ve mteressate o %\

ISTI'WI‘O nr RICOVERD E CUKA A CAR.ATTERE SC!ENTIFICO frly NATURA PU.BBLICA DM 29»-12-2034
via Frandesco’ Sforza, 28 - 20122° Miiann »—’l‘elefon- 02 5::03 1 - Fax 1}2 5830435(} )
Codlce Fiscale e Part WA 94724150‘968 : ; i
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5. di disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul sito della Fondazione, ali'Albo Pretorio —
online, d_ari_do atto che lo stesso & immediatamente esecutivo, ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R.
Lombardia n. 23/2015, con I'osservanza della vigente normativa in materia di protezione dei dati personali
(D. Lgs. 30/6/2003 n. 156);

6. didisporre l'invio della presente determinazione alle Unita Operative interessate.

IL DIRETTORE GERERALE
ri)

LEL LENCD TF Lo i

m;essmm NEL

U0C proponante Gestione Operativa Marketing e Libera Professione

N\ A /
Responsabile del procedimento: Giulia Franceschi {Firm@ ( /\/;
Pratica trattata da Roberte Crepaldi {Firma) @w
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