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LA GIUNTA REGIONALE

Richiamata la Legge regionde 23 febbraio 1999, n. 8 (Norme in materia di requigti strutturdi, tecnologici
ed organizzativi ddle drutture sanitarier autorizzazione e procedura di accreditamento) e successve
integrazioni e modificazion;

Vidi in paticolare:

- l'at. 2, comma 1, che prevede che il Congglio regionde, su proposta della Giunta regionale,
definisca con proprio ato i requigti srutturdi, tecnologici ed organizzativi generdi e specifici ddle
strutture pubbliche e private per I’ esercizio ddle attivita sanitarie;

- l'at. 18 che, d comma 4, indica fral’dtro I’ accreditamento come strumento per la qudificazione
dell’ offerta di prestazioni sanitarie, “con particolare riferimento al’ gppropriatezza ed ala continuita
delle cure’;

- I'at. 19 che, d comma 1, prevede che il Consglio regionde, su proposta della Giunta, approvi i
provvedimenti con i quai sono definiti | requisti generdi e specifici, i manudi e le procedure per
I accreditamento, nonché i tempi e le moddita per I'adeguamento a requidti delle drutture in
€seraizio;

Ricordato che:

- i requigti per I'esercizio dele attivita sanitarie di cui d punto precedente sono dteti definiti con
deliberazione dd Condglio regionde dd 26 luglio 1999, n. 221 (Requisti organizzativi, Srutturdi e
tecnologici delle strutture pubbliche e private per I'esercizio dele ativita sanitarie) e successive
modifiche e integrazioni;

- i requigti, i manudi e le procedure per I'accreditamento sono Stati definiti con deliberazione de
Condglio regionde 1 febbraio 2000, n. 30, e successve modifiche e integrazioni;

Ricordato inoltre che il Piano Sanitario Regionde 2005-2007 gpprovato con ddiberazione del Condglio
regionde 16 febbraio 2006, n. 22, in particolare a punti 3.4 (1 liveli e i tempi gppropriati di erogazione
ddl’ asssenza) e 4.3 (organizzazione ddl’ offerta), pone obiettivi specifici di riorganizzazione ddl’ offerta di
prestazioni e serviz richiedendo fral’ dtro:

- lariduzione del numero di podti letto ospeddieri,

- I"ampliamento ddlle attivita di ricovero extraospeddiero,

- |'organizzazione in rete dal presidi e dd saviz,

- lagaanziaelascurezzadd percorso di curade singolo paziente;

Preso atto delle sperimentazioni redizzate negli ultimi anni, nell’ obiettivo di tetare, validare e consolidare
moddli innovativi di organizzazione dd ricovero extraospeddiero, con particolare riferimento:
- a pregdi dternativi dl’ ogpeddizzazione di cui dla ddiberazione dd Consglio regionde dd 25
novembre 1997, n. 384,
- a moduli specididia al’interno ddle RSA, di cui dla ddliberazione ddlla Giunta regionde 26 aprile
2004, n. 402;
- a savizi pe le cure intermedie presso RSA e drutture di ricovero ospeddiero, di cui dla
deliberazione della Giuntaregionade dd 10 ottobre 2005, n. 1002,



Condderato come a tadi moddli innovativi facciano espresso riferimento, per il raggiungimento degli
obiettivi ddlla programmazione regionde e aziendde, le Aziende unita sanitarie ed in particolare, anche in
congderazione della dimendone della offerta integrativa, I’ Azienda USL 10 di Firenze, ndl’ambito ddle
procedure di contrattazione per I’ acquisizione di prestazioni sanitarie di ricovero;

Ricordato, con riferimento ale drutture dd Sstema sanitario regolamentate ddla legge regionde 23
febbraio 1999, n. 8, che le disposizioni oggi in vigore, con particolare riferimento alla DCR 221/1999,
individuano tipologie distinte di presidi e ne definiscono disintamente i requisiti, anche con I'individuazione
di dimensoni minime per I’ autorizzazione e |’ esercizio;

Preso atto che tale Srutturazione del requisiti necessita di integrazione per dare adeguata regolamentazione
a forme organizzative innovative coerenti con gli obiettivi della programmazione regionde, anche gia
0ggetto del process di sperimentazione richiamati sopra;

Condderato di dover awiare una specifica fase sperimentde per I'individuazione e definizione ddle
modifiche ed integrazioni a requisti gia approvati con DCR 221/99, che risultino necessarie in relazione a
process di riconversione e riorganizzazione in atto, anche con riferimento ale sperimentazioni gia avviate e
ricordate sopra;

Ritenuto di gpprovare le moddita di svolgimento di tale fase sperimentae, contenute nell’ Allegeto 1;

Condderato inoltre che, nella fase sperimentae, strutture gia autorizzate per attivita di ricovero per acuiti
potranno ridurre |'ativita di ricovero ospeddiero ed awiare attivita diverse, Sa gia compiutamente
regolamentate nella DCR 221/99, sa non ancora definitivamente regolamentate;

Ritenuto di dover fornire le necessarie indicazioni a soggetti interessati ed a Comuni, titolari dei
procedimenti di rilascio delle autorizzazione, contenute nell’ Allegato 2;

Esperita la procedura di cui dl’at. 13 del Protocollo di Intesa che disciplina il Tavolo di concertazione
idituzionae Giunta regionae-Enti locali gpprovato con ddibera G.R. n.122/2005;

A vati unanimi

DELIBERA

1. d ativare unafase sperimentde per I'individuazione e definizione ddle modifiche ed integrazioni a
requisti gia approvati con DCR 221/99, che risultino necessarie in relazione a process di
riconversone e riorganizzazione delle attivita di ricovero ospeddiero per il raggiungimento degli
obiettivi della programmeazione sanitaria, anche con riferimento dle sperimentazioni gia avwiate e
ricordate in narrativa;

2. di approvare le moddita di svolgimento di tde fase speimentde, denominata “Progetto
sperimentae per I'integrazione del requisiti di esercizio: presidio di ricovero in fase acuta e post-
acuta’, contenute nell’ Allegato 1,



3. di fornire a soggetti interessati autorizzati dl’esercizio di preddi di ricovero ospeddiero ed a
Comuni, titolari dei procedimenti di rilascio delle autorizzezione, le indicazioni contenute
nell’ Allegato 2, per il necessrio raccordo fra la partecipazione adla fase sperimentae e
I autorizzazione giarilasciata;

4. di dare mandato ala Direzione Generde Diritto dla Sdute e Politiche di Solidarieta di adottare i
provvedimenti idonel ad assicurareil buon esito dd progetto.

Il presente atto € pubblicato sul Bollettino Ufficide della Regione Toscana, unitamente agli Allegati 1 e 2,
che ne cogtituiscono parte integrante e sostanziale, a seng ddll’ art. 2, comma 3, dellaL.R. 15 marzo 1996,
Nn. 18 e successve modifiche e integrazioni.
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