REGIONE AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE
PUGLIA DELLA SALUTE DELLE PERSONE
E DELLE PARI OPPORTUNITA

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE ASSISTENZA
OSPEDALIERA £ SPECIALISTICA E ACCREDITAMENTO

ATTO DIRIGENZIALE
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OGGETTO: Art. 24, comma 5-bis della L. R. 28 maggio 2004, n. 8 e s.m.i.. “LABORATORIO DI
ANALISI CLINICHE BIOMETRON S.R.L.5.”, con sede in Apricena (fG) alla Via Aldo Moro n.
122 - 128. Mantenimento dell’accreditamento istituzionale a seguito di trasformazione da
ditta individuale in Societa a responsabilita limitata semplificata unipersonale.

Il Dirigente de! Servizio

Vista la Legge regionale 4 febbraip 1997, n. 7 — Norme di Organizzazione dell’
Amministrazione Regionale;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 3261 del 28/7/98 e s.m.i.;

Visti gli artt. 4 e 16 del D. Lgs. 165/01 e s.m.i.;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 1426 dei 4/10/2005;

Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 22 febbraio 2008 n. 161;
Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 1444 del 30/07/2008;
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Vista la Determinazione del Direttore di Area n. 3 del 09 settembre 2009 - Istituzione degli
Uffici afferenti ai Servizi deltArea di coordinamento Politiche per la Pramaozione della Salute,
delle Persane e delle Pari Opportunita;

Vista la Determinazione del Direttore dellArea Organizzazione e Rifarma
dell’Amministrazione n. 47 del 25/10/2012, come rettificata dalla Determinazione n. 49 del
30/10/2012, di conferimenta della Direzione dell’Ufficio 1 Accreditamenti;

Vista la Deliberazione di Giunta regionale n. 2271 del 31/10/2014 avente ad oggetto:
“Organizzazione Servizi deif’Area Politiche per la promozione delia salute delle persone e delle
pari oppartunita - modifica e integrazione della deliberazione di giunta regionale n.
1112/2011es.m.i”;

Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 12 novembre 2014 n. 743, ad oggetto
“Organizzazione Servizi dell’Area Politiche per lo promozione della salute delle persone e delle
pori opportunita”, pubblicato sul BURP n. 161 del 20/11/2014.

In Bari presso la sede del Servizio Programmazione Assistenza Ospedaliera e Specialistica e
Accreditamento, sulla base dell'istruttoria espletata dal Funzionario e confermata dal
Dirigente dell’Ufficio Accreditamenti, riceve la seguente relazione,

Con Determina Dirigenziale n. 91 del 04/04/2014 il Servizio Accreditamento e
Programmazione Sanitaria ha autorizzato, ai sensi dell’art. 24, comma 5 della L.R. n. 8/2004 e
s.m.i., il trasferimento della titolaritd dell’accreditamento per l'attivitd specialistica di
Laboratorio di Analisi Cliniche Generale di Base, gia posseduto dal “Laboratorio Analisi
Associato Biometron dei Dottori Miglio e Napalitano” con sede nel Comune di Apricena alla
Via Aldo Moro n. 122 - 128, in capo alla ditta individuale “Laboratorio Analisi Biometron di
Napolitano Antonella”.

L'art. 10, comma 1 della L. R. n. 8/2004 e s.m.i. al punto 2-bis stabilisce che I'autorizzazione
all’'esercizio & trasmissibile in caso di “passaggio da aziende individuali e/o societd di persane,
git autorizzate all” esercizia, a societd di capitale can if vincola della permanenza con una
quota nan inferiare al 51% nella compagine sociale del soggetto autorizzoto all’esercizia.”.

L'art. 24, comma 5 bis della L.R. 28 maggio 2004, n. 8 e s.m.i. dispone che “La societd di
capitale autarizzata all'esercizio ai sensi del punto 2-bis} del comma 1 dell'articala 10
mantiene l'accreditamenta pravvisaria e/o istituzionale, qualora posseduta dall'azienda e/o
dalia sacieta di persone, previa verifica della sussistenza dei titali e dei requisiti.”.

Con istanza del 27 ottobre 2014, acquisita agli atti del Servizio Accreditamento e
Programmazione Sanitaria con prot. n. 3680 del 30 ottohre 2014, la dott.ssa Antonella
Napolitano, in qualita Legale Rappresentante e Diréttore Sanitario Responsabile del
“LABORATORIO DI ANALISI CLINICHE BIOMETRON S.R.LS.”, ha chiesto “in conformitd alle
previsioni dell’art. 24 comma 5 bis, L.R. 8/2004 {cosi came inserito dall’ort. 8, comma 1, L.R.
23.12.2008 n. 45) il trosferimento dell’accreditamento esterna per prestazioni specialistiche
della branco di Patologia Clinica, dal “Laborataria di Analisi Cliniche Biometron di Napalitana
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Antonella” {p. iva 03412250718) sito in Apriceno (FG) alla Vio Aldo Moro n® 122-128
{Autorizzazione Sanitaria aifesercizio, rilosciota dal Sindaco di Apricena in dato 10/11/2007,
prot. 02/07/SAN; confermota dol Sindaco di Apriceno in dota 28/12/2012 prot. n. 15021 e
riconfermato dol Commissario Straordinorio del Comune di Apricena in data 28/11/2013, prot.
n. 18271} occreditato con il Servizio Sanitgrio Nazionale Regionale ai sensi dell'art. 6, co. 6, L.
n. 724/94, al “Laboratorio Anolisi Cliniche Biometron 5.r.1.5.”, {p. iva 039795660715} sito nella
medesima sede di Apricena {FG), allo Via Aldo Moro n. 122-128 (Autorizzazione Sanitoric
cilesercizio rilosciato dol Sindaco di Apricena il 27/10/2014, con prot. n. 0016221), la cui
Direzione Sanitorio permone in capo alla drssa Napolitano Antonella e per il quale
Laboratorio restano invorioti i titoli ed i requisiti strutturoli, organizzativi e tecnologici, previsti
dol Regolomento regionale 14/01/2005, n. 3, e successive modifiche e integrazioni, nonché le
condizioni e le prescrizioni contenute nell’originaria Autorizzazione e nei successivi rinnovi.”.

Alla suddetta istanza il Legale Rappresentante della struttura ha, tra 'altro, allegato:

« copia dell’atto di “COSTITUZIONE DI SOCIETA™ A RESPONSABILITA” LIMITATA
SEMPLIFICATA UNIPERSONALE", redatto in data 26/09/2014 dal Dottor Lorenzo
Cassano, notaio in San Severo, e registrato il 01/10/2014 al n. 3964 serie 1T,
repertorio n. 163722, raccolta n. 48990, con il quale Napolitano Antonella costituisce
“ai sensi dell’articolo 2463 bis del Codice Civile, una Societa a responsabilitg limitata
semplificate can socio unico, sotto la denominazione: "LABORATORIC DI ANALISI
CLINICHE BIOMETRON S.R.L.S.”, siglobile in "BIOMETRON Sris” con sede in APRICENA
{FG) al Vigle Aldo Moro n.ri 122/128";

e copia dell'autorizzazione prot. n. 0016221 del 27/10/2014, con cui il Sindaco del
Comune di Apricena (FG):

“Vista Fistanza della Or.ssa Antonella Napolitano {..) con la quale chiede il
trosferimenta dell’autorizzazione per 'esercizio dell'attivitd di Laboratorio di analisi
cliniche generale di bose intestota da “Laboratorio Analisi BIOMETRON di Napolitano
Antonella” n. 19271 del 28/11/2013 p.ivo 03412250718 o "LABORATORIO DI ANALISI
CLINICHE BIOMETRON S.R.L.S.”

Visto Fotto costitutivo della S.R.L.S. {...)

f...)

AUTORIZZA La Dr.ssa Antonello Napolitano, come sopra generglizzata, quale legale
Roppresentonte della Societd S.R.LS. denominota "LABCRATORIC DI ANALISI
CLINICHE BIOMETRON S.R.LS.", siglabile in "BIOMETRON sris” allesercizio
dell’Attivitd Sanitarig di “Laboratorio di Anolisi Cliniche Generale di Base”, nei locali
siti in gquesto Comune allo Vie Alde Maro n. 122-128, come rappresentati nella
plonimetria cllegota.

Direttore responsabile del loboratorio é la Dr.ssag Antonella Napolitono, noto o Son
Giovanni Rotondo il 23/03/1966(...)";

e copia del certificato di iscrizione nella sezione ordinaria della C.C.1.A.A. di Foggia del
“LABORATORIO DI ANALISI CLINICHE BIOMETRON S.R.L.5.”, con numero REA FG -
290490 e Codice Fiscale 03979560715;

e autocertificazione antimafia resa dal Legale Rappresentante della struttura ai sensi
del D.P.R. n. 445/2000;

e copia del “Contratto per lo ercgozione ed acquisto di prestazioni speciolistiche
ambulatoriali do parte di Professionisti e Strutture Sanitorie Privote in regime di
occreditamento istituzionole per l'intero anno 2014”, sottoscritto con la ASL Foggia.
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Per quanto innanzi esposto si propone, ai sensi dell’art. 24, comma 5-bis della L. R. n. 8/04 e
s.m.i., il mantenimento dell’accreditamento istituzionale quale Laboratorio generale di base,
gia posseduto dal “Laboratorio Analisi Biometron di Napolitano Antonella” sito in Apricena
(FG) alla via Aldo Morc n. 122-128, in capo al "LABORATORIO DI ANALIS! CUNICHE
BIOMETRON S.R.L.S.” sito in Apricena (FG) alla Via Aldo Moro n. 122-128, con la precisazione
che il mantenimento dell‘accreditamento in capo alla S.r.l.s. & subordinato:

— al vincolo della permanenza con una guota non inferiore al 51% nella compagine
sociale del soggetto gia autorizzato all’esercizio ai sensi deli’art. 10, co. 1, punto 2-bis
della L.R. n. 8/04s.m.i.;

—~ alfesito positivo delle valutazioni sulla persistenza dei requisiti di accreditamento,
effettuate con periodicitad triennale ed ogni qualvelta dovessero presentarsi
situazioni che ne rendano necessaria una verifica, ai sensi delt’art. 24, commi 3 e 8
deta L.R. n. 8/2004 s.m.i..

VERIFICA Al SENSI DEL D, Lgs. 196/03
Garanzie alla riservatezza

La pubblicazicne dell’atto all’Albo, salve le garanzie previste dalla legge 241/90 in tema di
accesso ai documenti amministrativi, avviene nel rispetto della tutela alla riservatezza dei
cittadini, secondo quanto disposto dal Digs 196/03 in materia di protezione dei dati personali,
nonché dal vigente regelamento regionale n. 5/2006 per il trattamento dei dati sensibili e
giudiziari.

Ai fini della pubblicita legale, V'atto destinato alla pubblicazione e redatto in modo da evitare
la diffusione di dati personali identificativi non necessari ovvero il riferimento a dati sensibili,
qualora tali dati fossero indispensabili per l'adozione dellatto, essi sono trasferiti in
documenti separati, esplicitamente richiamati.

ADEMPIMENTI DI CUI ALLA L.R. 28/01 e successive maodificazioni ed integrazioni.

ll presente provvedimento non comporta alcun mutamento qualitative o quantitativo di
entrata o di spesa né a carico del Bilancio delia Regione né a carico degli Enti per i cui debiti i
creditori potrebbero rivalersi sulla Regione e che & escluso ogni ultericre onere aggiuntivo
rispetto a quelli gia autorizzati a valere sulio stanziamento previsto dal bilancio regionale.

It Dirigente Ufficio Accreditamenti
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—  sulla base delle risultanze istruttorie innanzi illustrate, che qui si intendono integralmente
riportate;

— viste le sottoscrizioni poste in calce al presente provvedimento dal Funzionario e dal
Dirigente dell’Ufficio Accreditamenti;

- ritenuto di dover provvedere in merito;

DETERMINA

e didisporre, ai sensi dell’art. 24, comma 5-bis della L. R. n. 8/04 e s.m.i., il mantenimento
dell’accreditamento istituzicnale quale Laboratorio generale di base, gia posseduto dal
“Laboratorio Analisi Biometran di Napolitano Antanella” sito in Apricena (FG) alla Via Aldo
Moron. 122-128, in capo al “LABORATORIO Ol ANALISI CLINICHE BIOMETRON S.R.L.S.” sito
in Apricena (FG) alla Via Aldo Moro n, 122-128, con la precisazione che il mantenimento
dell'accreditamento in capo alla S.r.l.s. & subordinato:

al vincolo della permanenza con una quota non inferiore al 51% nella compagine
saciale del soggetto gia autorizzato all’esercizio ai sensi deil’art. 10, co. 1, punto 2-bis
dellza L.R. n. 8/2004 s.m.i,;

all’esito positivo delle valutazioni sulla persistenza dei requisiti di accreditamento,
effettuate con pericdicita triennale ed ogni qualvolta dovessero presentarsi situazioni
che ne rendano necessaria una verifica, ai sensi dell’art. 24, commi 3 e 8 della L.R. n.
8/2004 s.m.i.;

« di notificare il presente provvedimento:

al Legale Rappresentante del “LABORATORIO DI ANALISI CLINICHE BIOMETRON
S.R.L.S.” con sede in Apricena {FG) alla Via Alde Moro n. 122-128;

al Direttore Generale dell’Azienda ASL FG;

al Sindaco del Comune di Apricena (FG).
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Il presente provvedimento:

a) sard pubblicato allAlbo del Servizio Programmazione Assistenza Ospedaliera e
Specialistica e Accreditamento/all’Albo Telematico (ove disponibile);

b) sara trasmesso al Servizio Comunicazione Istituzionale della Regione Puglia per gli
adempimenti di cui all’art. 23 del D. Lgs. n. 33/2013;

¢) sard trasmesso in copia conforme all’originale alla Segreteria della Giunta Regionale
ed in copia al Servizio Bilancio e Ragioneria;

d) sard disponibile nel sito ufficiale della Regione Puglia fove disponibile F'albo
telematico);

e) il presente atto, composto da n. 7 facciate, & adottato in originale;

f)  wviene redatto in forma integrale.

| sottoscritti attestano che il procedimento istruttorio & stato espletato nel rispetto della
vigente normativa regionale, nazionale e comunitaria e che il presente schema di
prowedimento, predisposto ai fini dell’adozione dell’atto finale da parte del Dirigente
Responsabile di Servizio, & conforme alle risultanze istruttorie.

| sottoscritti attestano che il presente documento é stato sottoposto a verifica per |a tutela dei

dati personali secondo la normativa vigente. )
Il Funzionario dell’Ufficio Accreditamenti {Anna Porcelli) iy L

// ’ . (d—-/
Il Dirigente Ufficio Accreditamenti {Mauro Nicastro) Z//‘d z L
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Il presente provvedimento, ai sensi di quanta prevista dall’art, 16-comma 3 - del d.P.G.R. n.
161 del 22/2/2008, viene pubblicato alAlbo del Servizio Programmazione Assistenza
Ospedaliera e Specialistica e Accreditamento
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