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SERVIZIQ SANITARIO DELLA PUGLIA

Sede Legaie e Direzione Generale

Lecce
Proposta n. del
DELIBERAZIONE NUMERO &O? . |oer | 28 GEN. 2019
Regolamento per la costituzione e funzionamento del Comitato Consutiivo
OGGETTO: isto ASL Lecce adottato con Deliberazione n. 987 del 11 giugno 2014 ¢
“modificate con deliberazione n. 2586 del 28 novembre 2018. Uiteriore
odifica. Approvazione testo integrato.

zfzienda, in via Miglietta n.5

ﬁ:’énno 2019, il giorno \{JL»&@ Ve del mese di gennaio, in Lecce, nella Sede de@

STRUTTURA (Codice}

CENTRO DI COSTO {Codice}

L

STRUTTURA

CENTRO DI COSTO

iL DIRETTORE GENERALE

Visto it D. Lgs. 30/12/1992 n.502 e successive modificazioni ed integrazioni;
Vista la Legge Regionale 28/12/1994, n.36;

- Vista la Legge Regionale 30/12/1994, n.38;
Vista la Legge Regionale 03.08.2006, n.25;

- Vista la Legge Regionaie 28/12/2006, n.38;

Vista la L.R. 25.2.2010, n. 4;

- Vista la Delibsrazione della Giunta Regionale n.102 del 31.01.2018;
- Coadiuvato dal Direttore Amministrativo e dat Direttore Sanitario;
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Premesso che:

- con deliberazione del Direttore Generale n. 987 del 11 giugno 2014, avente agd oggetto:

“‘Regolamento per la costituzione

ed |l funzionamento del Comitato Consuliivo Misto ASL

Lecce”, che qui si intende integralmentie riportata, & stato approvato il Regolamento
Aziendale per la costituzione ed il funzionamento_ del Comitato Consultive Misto ASL
Lecce, come previsto dal Regolamento Regionale n. 4 dei 10 marzo 2014;

T 5

- con églibérazione‘_}del Direttore Generale n. 2586 de| 29 novembre 2018 avente ad

oggetto “Regolamento per la cost

ituzione e funzionamento del Comitato Consultivo Misto

ASL Lecce - Deliberazione n. 987 del 11 giugno 2014, Meodifica.”, il cui contenuto qui si
intende integraimente fiportato, & stato modificato il -comrna 3 dellart. 4 (Requisiti e
modalita di partecipazione delie Associazioni.al C.C.M.) del summenzionato Regolamento.

Considerato che

proposte di modifica formulate dal Presidente pro tempore del Comitato Consultive

- trale
Misto, Sig.ra Rita Tarantino, con
era stata avanzata la richiesta d

nota acquisita agli atti at prot. n. 138826 del 4/10/2018

come segue: “In ciascuna defle sue sezioni il CCM puc articolarsi in gruppi di lavoro su
specifici temi, con componenti delio stesso CCM che abbiano specifiche competenze nei
temi trattati, con particolare riferimento — aj sensi delfart. 36 della legge regionale n. 26 dej
r2006 - alle problematiche.. dei portatori df _handicap, della salute meniale, delle

fossicodipendenze e dell'a

Icolismo, delle donaz

oni di sangue, della donazione di organi,

. defle patologie cfbnfbhé'édflhvaﬁdantﬂ def tumori é dellAIDS™;

- in occasione deifincontro del {9.
CCM Aziendale hanno concorda
precede. :

Vista

-la nommativa in materia di funzio

novembre 2018 il Direttore Generale ed il Presidente del
to tra le alire, anche la modifica di cui al punio che

namento dei Comitati Consultivi Misti e, in particolare, il

Regolamento regionale n. 4 del 10 marzo 2014 avente ad cggetto: “Regolamenio

regicnale per la costituzione ed

il funzionamento dei Comitafi Consultivi Misti (C. C.M.)

delle Aziende Sanitarie della Puglia”, alla quale & conforme Ia citata modifica proposta dal

Preso atto

- che, pur concordata nel corso

sopra non é stata riportata nella deliberazione n. 2586 del 29 novembre 2018, per mero

errore materiale.

Ritenuto ¢i

delfincontro del 19 novermnbre 2018, la modifica di cui

- dover, pertanto, madificare iI Regolamento per la costituzione ed if funzionamenio del

Comitato Consultivo Misto ASL L

ecce, adottato con deliberazione del Direttore Generale
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SERYIZIO SANITARIO DELLA PUGLIA

Regolamento per la costituzione
ed il funzionamento
del Comitato Consultivo Misto (C.C.M.)
della ASL LE



Art. 1
Istituzione del Comitato Consuftive Misto

1. Ai sensi degli artt. 6 e 7 della L.R. n. 26/2006 , dellart. 14 del D.Lgs. 502/1992 s.m.j. e
del Regolamento Regionale n. 4 del 10 marzo 2014, al fine di garantire |a partecipazione
democratica dei Cittadini alla programmazione, alla valutazione ed al miglioramento
qualitativo dei servizi sanitari e socio-sanitari, & istituito presso I' Azienda Sanitaria Locale
di Lecce-ASL LE- il nuovo Comitato Consultivo Misto (C.CM.), quale organismo di
consultazione e partecipazione democratica dei Cittadini.

2. Altinterno del C.C.M. - composto da utenti ed operatori defla ASL LE - viene privilegiata
la partecipazione det cittadini in forma organizzata, atfraverso Associazioni di volontariato,
Organizzazioni non lucrative di utitita sociale, Associazioni di promozione sociale ed
Organismi di {utela del diritto .aila salute (d'ora in poi Associazioni) operanti in ambito
sanitario o socio-sanitario, in quanto tali soggetti collettivi sono ritenuti poriatori di
esperienze e competenze funzionaii agli obiettivi che si intende perseguire.

3. Ferma restando l'autonomia delle singole Associazioni, il C.C.M. rappresenta un
momento d'incontro in cui periodicamente:

® le Associazioni espongono collegialmente le esigenze dei cittadini-utenti e propengono
strategie e strumenti per if rispetto dei diritti delle persone assistite e per il
miglioramento della qualita dei servizi;

e ['Azienda presenta obiettivi e strategie finalizzati al miglioramentc delia gualitd dei
servizi erogati e promuove la collaborazione delle Associazioni per la loro realizzazione.

Aré 2
Funzioni

1. Le funzioni fondamentali del C.C.M., ai sensi degli arit. 6 e 7 delfa L.R. n. 25/20086, sono
le seguenti; -
a) contribuire alla programmazione aziendale in materia di organizzazione dei servizi
sanitari e socio-sanitari: -

b) valutare i servizi sanitari e socio-sanitari erogati, verificandone la_funzionalita e

rispondenza alle finalita del Servizio Sanitario Regionale ed agli obiettivi dei Piani
Sanitari Regionali. ‘

2. Per 'adempimento di tali funzion; il C.C.M. svolge, con riferimento alle strutture sanitarie

e socio-sanitarie pubbliche o private accreditate con FAzienda, anche attraverso

formalizzati collegamenti con PUfficio Relazioni con il Pubblico -URP- della AS LE, le

seguenti aftivita: .

s~ monitoraggio’ e verifica” periodica dellorganizzazione, dei tempi e delle modalita di
&icgazione e della qualita dei servizi sanitari e socio-sanitari;

° presentazione di proposte efo progetii per il superamento delle criticita rilevate, per il
miglioramento della qualita, dellaccessibilita e dell'umanizzazione dei servizi sanitari e
socio-sanitari e per la valutazione del grado di soddisfazione delle persone assistite;

s presentazione di -proposte per l'elaborazione -del_Piano Attuativo Locale (PAL)
dellAzienda di cui allart. 3, co. 4 della L.R, 25/2006, nonché del Piano Attuativo
Territoriale (P.AT.) dell'Azienda di cui all'art. 4, co. 2 della stessa L.R. 25/2006:

e valutazione annuale dellorganizzazione complessiva dei servizi sanitari e socio-sanitari
dellAzienda, da effettuare attraverso apposita relazione predisposta dalla Sezione
Plenaria Aziendale del C.C.M.:




collaborazione alla stesura di piani di educazione sanitaria;

e proposte volte a promuovere ia partec:pazrone e finformazione sui diritti delle persone
assistite, sui criteri e requisiti di accesso ai servizi della ASL LE, nonché sulle modalita
di erogazuone degli stessi.

Art. 3
Organi, costituzione e durata in carica

1. Sono organi del C.C.M.; I'Assemblea delle Associazioni, la Sezione Plenaria, le Sezioni
Distrettuali (o Sovra-distrettuali), il Presidente.

2. 1 C.C.M., ai sensi dell'art. 6, co. 5, lett. a) della L.R. n. 25/20086, si articola in una Sezione
Plenaria Azuendale ed in Sezioni Distrettuali, una per ciascun Distretto Socio-Sanitario,
ovvero in Sezioni Sovra-distretiuali laddove il contesto associativo distrettuale risulti
insufficiente a garantire la corretta composizione della Sezione distretiuale.

3. Gli organi del C.C.M. di cui al comma 1 del presente articolo non possono essere
costituiti, per la parie di rappresentanza associativa, da soggetti che:
— risultino titolari di rapporii di favoro con la ASL LE ovvero con strutture sanitarie o
socio-sanitarie private accreditate con il $.S.R. ed operanti sul territorio provinciale;
- risultino proprietari, azionisti o amministratori di strutture sanitarie o socio-sanitarie
private accreditate con il S.S.R. operanti sul territorio di competenza della ASL LE
ed eroganti prestazioni in favore della ASL LE.

4. La costituzione del C.C.M. della ASL LE & disposta dal Diretiore Generale con proprio
atio deliberativo, nel rispetto di quanto previsto dal presente Regolamento

5. Gli organi del C.C.M. durano in carica ire anni, salvo dimissioni volontarie dei singoli
componenti.

Art. 4
Requisiti e modalita di partecipazione delle Associazioni al C.C.M.

1. Requisiti per la partecipazione delle Associazioni al C.C.M. sono i seguenti:

a) Iscrizione nel Registro Regionale delle organizzazioni di volontariato (L. 266/1991; L.R.
11/1994), ovvero nel Registro regionale delle associazioni di promozione sociale (L.
383/2000; L.R. 39/2007), ovvero nell'Eienco regionale delle O.N.L.U.S. (D.Lgs. 460/1997),
ovvero nell'Abbo regionale delle associazioni, dei movimenti femminili e delle cooperative no
profit di genere (L.R. 7/2007; D.G.R. n. 67 del 31/1/2008);

b} Svolgimento di aftivita (documentabile) prevalente dell'Associazione in ambito sanitario o
socio-sanitario da almeno 3 anni sul territorio della ASL LE.

2. Non & consentita la partecipazione al C.C.M., al fine di non ingenerare situazioni di
confusione dei ruoli nonché di potenziale conflitto di interessi con ['‘Azienda, alle
Associazioni che rientrino nelie fattispecie di seguito indicate:
— Associazioni che abbiano, come legali rappresentanti e/0 come componenti degli
organismi direttivi, soggetti fitolari di rapporti di lavoro (sia subordinato che
autonomo) con la ASL LE;



— associazioni che abbiano, come legali rappresentanti efo come componenti degli
organismi direttivi, soggetti titolari della proprietd o della gestione di strutture
sanitarie o socio-sanitarie private accreditate con il S.S.R. operanti sul teritorio di
competenza della ASL LE ed eroganti prestazioni in favore di guest'ultima, ovvero
soggetti titolari di rapporti di lavoro (sia subordinato che autonomo) con le predette
strutture sanitarie o socio-sanitarie private accreditate.

— associazioni in convenzione con la ASL LE o che eroghino prestazioni in favore di
quest'ultima o che ricevano dalla stessa finanziamenti di qualsiasi genere.

3. Le Associazioni che risultino in possesso dei requisiti di cui al comma 1, e che non
incorrano nelle condizioni di cui al comma 2, possono presentare istanza al Direttore
Generale dellAzienda Sanitaria Locale LE per la partecipazione al C.C.M.
compilando apposito Modulo di richiesta di accreditamento (Allegato n.1), corredato
da una Autocertificazione che attesti il possesso dei requisiti richiesti per
l'accreditamento al CCM (Allegato n.2).

Il Direttore Generale, dopo aver effettuato le opportune verifiche per il tramite dellURP,
sentito il Presidente del C.C.M., entro 30 giorni dalla suddetta istanza, autorizza

Finserimento delle Associazioni che ne abbiamo fatto domanda all'interno delf Assemblea di
cui all'art. 5.

At 5
Assemblea delle Associazioni

1. LAssemblea & costituita dai Legali rappresentanti (o loro delegati} di tutte le Associazioni
che partecipano al C.C.M. ed & presieduta dal Presidente dei C.C.M.

2. Le Associazioni nazionali, regionali o provinciali che risultino articolate in una pluralita di
sezioni a fivello comunale (con medesimo codice fiscale} dovranno partecipare in forma
unitaria all' Assemblea del C.C.M., potendo . esprimere in tale sede un solo voto.

3. La prima riunione dellAssemblea & convocata dal Direttore Generale dell'Azienda.
Successivamente, le riunioni ordinarie e straordinarie del’Assemblea sono convocate dal
Presidente del C.C.M.

4. L'Assemblea si riunisce in via ordinaria una volta all'anno, ovvero in via straordinaria in
caso di necessita ed urgenza, anche su richiesta della maggioranza delle Associazioni che
la compongono.

5. L'Assemblea & validamente costituita con Ia presenza della metd pil uno delle
Associazioni componenti in prima convocazione, e con la presenza di almeno un terzo dei
componenti in seconda convocazione. Le decisioni vengono adoftate a maggioranza dei
presenti, fatta eccezione per le riunioni elettive o di scioglimento anticipato dei C.C.M. nelie
quali & necessaria la maggioranza dei compenenti.

6. Non sono ammesse deleghe delle Associazioni per la partecipazione allAssemblea.

7. U'Assemblea svolge le seguenti funzioni:

Elegge al proprio interno il Presidente ed il Vice-presidente del C.C.M.;

- Elegge al proprio interno i rappresentanti delle Associazioni nella Sezione Plenaria e
- nelle Sezioni Distrettuali (o Sovra-distrettuali) del C.C.M,, nonché i relativi supplenti;

]
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- Individua i due componenti di propria rappresentanza neif'Ufficio di Segreteria del
C.C.M., nonché i relativi supplenti;

- Individua, in sede di prima riunione e poi annualmente, le categorie di temi da trattare
ritenute prioritarie, rispetto alle quali ciascuna Associazione pud presentare nella stessa
sede relazioni o proposie di lavoro, fornendo in tal modo un contributo ampio e
partecipato ai lavori annuali della Sezioni Plenaria e Distrettuali (o Sovra-distrettuali)
CCM;

- Promuove la partecipazione alle riunioni del C.C.M., nelle sue diverse articolazioni, di
esperti per la trattazione di particolari tematiche;

- Approva la relazione di valutazione annuale dell'organizzazione complessiva dei servizi
sanitari € socio-sanitari dell Azienda predisposta dalla Sezione Plenaria Aziendale del
C.C.M., che deve essere presentata e discussa in sede di Conferenza dei Servizi di cui
all'art. 14, co. 4 del D.Lgs. 502/1992 s.m.i.

8. Per gravi motivi, 'Assemblea delle Associazioni pud chiedere — a maggioranza dei
componenti ~ lo scioglimento anticipato del C.C.M., nella sua totalita o con riferimento a
singole Sezioni Distrettuali (0 Sovradistrettuali), e procedere a nuova elezione dei relativi
componenti. Tale scioglimento anticipato, cosi come la ricostituzione deif'intero C.C.M. o di
sue singole Sezioni, € disposto dal Direttore Generale con proprio atto deliberativo.

Art. 6
Sezione Plenaria e Sezioni Distrettuali o Sovra-distrettuali

1. La composizione del C.C.M., tanto nella Sezione Plenaria guanto in quella Distretiuale o
Sovra-distrettuale, deve garantire - ai sensi dell'art. 6, co. 5, lett. d) delia L.R. n. 256/2006 - la
presenza di due terzi a rappresentanti delle Associazioni che pariecipano al C.C.M.

2. La Sezione Plenaria del C.C.M., che al fine di garantire l'efficace funzionamento del

Comitato non deve essere eccessivamente numerosa, € composta come segue:

» Uno o pil delegati delle Associazioni per ciascuna Sezione distrettuale (o sovra-
distrettuale) del C.C.M., che dovranno comunque essere individuati in numero fale da
garantire il rapporio perceniuale dei 2/3 delia composizione associativa,

> |l Direttore Generale o un suc delegato;

> i Direttore Sanitario;

» 1l Responsabile U.R.P.;

» |l Dirigente del Servizio socio-sanitario,

» Il Responsabile per la qualita, se nominato.

3. La Sezione Plenaria del C.C.M. si riunisce con cadenza almenc semestrale.

4. Le Sezioni Distrettuali (o Sovra-distrettuali) del C.C.M. sono composte da:

» Un rappresentante di ciascuna delle Associazioni che partecipano al C.C.M. e che sono
operanti nel’ambito terriloriale distrettuale (o sovra-distretiuale), in modo tale da
garantire il rapporto percentuaie dei 2/3 della composizione associativa;

» M Direttore del Distretto Socio-Sanitaric;

» | Direttore dell'U.0.C. Cure Primarie del Distrefto,

> | Direttori medici responsabili dei Presidi ospedalieri ubicati sul territorio distrettuale;

» It Responsabile U.R.P. dell'Azienda o un referente U.R.P. & livello distrettuale.

5. Le Sezioni Distrettuali del C.C.M. si riuniscono con cadenza almeno trimesirale.




8. Il Direttore Generale o un suo delegato, in accordo con || Presidente del C.C.M,, assicura
la presenza alle riunioni delle Sezjoni Plenaria e Distrettuali (o Sovra-distrettuali) del C.CM.

delle figure professionali aziendali idonee a garantire ung trattazione esaustiva degli
argomenti all'ordine del giorno.

7. In ciascuna delle sue sezioni il CCM pud articolarsj in gruppi di lavoro su specifici temi,
con componenti deflo stesso CCM che abbiano specifiche competenze nei temi trattati, con
particolare riferimento — ai sensi dellart. 36 della legge regionale n. 26 del 2006 - alle
problematiche dei portatori di handicap, della salute mentale, delle tossicodipendenze e
delfalcolismo, della donazione di sangue, della donazione di organi, delle patologie
croniche e invalidanti e delle malattie sociali, dei tumori e dellAIDS.

Art, 7
Presidente

1. W Presidente del C.C.M., eletto dalfAssemblea delle Associazioni in sede di prima

fiunione, & individuato {ra i fappresentanti delle Associazioni che compongono
FAssemblea.

2. Il Presidente:

- Convoca e presiede e riunioni ordinarie e straordinarie delfAssemblea delle
Associazioni di cui al'art. 5;

- Convocae presiede le riunioni del C.C.M. in Sezione plenaria ed in Sezione distrettuale,
designando un delegato ove impossibilitato;

- Stabilisce il calendario annuale degli incontri della Sezione plenaria e delle Sezioni
distrettuali, in modo tale da garantire la discussione in Sezione plenaria delle questioni
maggiormente rilevanti emerse nelle varie sedi distreftualj:

- _Fissa l'ordine del giorno dei singoli incontri;

- |Comunica all'URP i temi da trattare nei gruppi di lavoro di ciascuna sezione del CCM.

i

3. In caso di assenza o impedimento temporaneo, if Presidente sari sostituito da un

Vicepresidente, anch'esso individuato tra | Tappresentanti delle Associazioni che

compongono I'Assemblea con i medesimi requisiti e modalita di nomina del Presidente.

Art. 8
Utficio di Segreteria

1. Le funzioni di segreteria del C.C.M. sono svolte da un Ufficio di Segreteria cosi costituito:

> Un dipendente dellAzienda (ed un suo sostituto, in caso di assenza), individuato dal
Direttore Generale tra gli operatori del'URP:

> Due rappresentanti delle Associazioni, individuati dallAssemblea delle Associazioni, a
titolo completamente gratuito.

2. In caso di prolungata assenza ingiustificata dei componenti dell'Ufficio di Segreteria in
fappresentanza delle Associazioni, il Responsabile delfURP aziendale ne da
comunicazione al Presidente dal C.C.M., che provvede alla relativa sostituzione.

3. L'Ufficio di Segreteria svolge i seguenti compiti:

a) Aggiornare periodicamente, sulla base delle comunicazioni della Direzione Generale
del'Azienda, I'elenco delle Associazioni che fanno parte dellAssemblea di cui all'art. 5;
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b) Trasmettere fe comunicazioni e predisporre i materiali occorrenti per i lavori del
Comitato, gestire I'archiviazione delle pratiche;

c) Fornire supporio operativo al Presidente del C.C.M. nellattivitda di convocazione
dellAssemblea e delle Sezioni Plenaria e Distrettuale (o Sovra-distretiuale) del Comitato,
anche attraverso la raccolta defle proposte per la formazione dell'ordine del giorno delle
riunioni, la verifica delle presenze, la registrazione dellordine degli interventi, la
registrazione di eventuali assenze ingiustificate dei rappresentanti delle Associazioni, la
verpalizzazione delle riunioni.

Art. 9
Svolgimento delie riunioni

1. L'Azienda mette a disposizione del C.C.M. materiali, atirezzature e locali idonei alio
svolgimento delle attivita istituzionali delle diverse Sezioni del Comitato previste dal
presente Regolamento,

2. Le riunioni delle Sezioni Plenaria e Distrettuale (o Sovra-distrettuale) del C.C.M. sono
convocate dal Presidente del C.C.M., con il supporto dell'Ufficio di segreteria, mediante
avviso da inviare ai singoli componenti almeno sette giorni prima delia data di riunione.

Alle singole riunioni del C.C.M. possono partecipare, sulla base di valutazioni di opportunita
effettuate congiuntamente dal Direttore generale della ASL LE e dal Presidente del C.C.M.,
esperti con competenze specifiche nelle materie all'ordine del giorno, ovvero rappresentanti
di Enti locali coinvolti o della Conferenza dei Sindaci o della Conferenza Permanente per la
Programmazione Sanitaria e Socio-sanitaria Territoriale.

3. L'Associazione il cui rappresentante non si presenti alle riunioni, senza giustificato
motivo, per tre volte consecutive perde la legittimazione a far parte del C.C.M. per un
periodo di almeno un anno, decorso il quale deve presentare nuova istanza di
pariecipazione al Comitato secondo le procedure di cui all'art. 9 del presente Regolamento.

4. L'Azienda — attraverso I'Ufficio Relazioni con il Pubblico — pubblica sul proprio sito web
istituzionale le convocazioni ed i verbali di incontro delle riunioni defle Sezioni Plenaria e
Distrettuale (o Sovra-distrettuale) del C.C.M., in apposita sezione dedicata al C.C.M.

Art. 10
Disposizioni di carattere economico-finanziario

1. La partecipazione al C.C.M. ed alle sue ariicolazioni interne & a titolo gratuito e, per |
dipendenti del’Azienda, rientra fra | compiti istituzionali.

2. Alie spese di funzionamente del C.C.M. I'Azienda fa fronte con una quota-parie del
Fondo Sanitario Regionale assegnato annualmente.

Art. 11
Disposizioni transitorie



1. In fase di prima attuazione, le Associazioni che gia compongono il C.C.M. della ASL
Lecce hanno 120 giori di tempo dall'entrata in vigore del Regolamento Regionale n.4 del
10 marzo 2014, pubblicato sul BURP n.37 del 14 marzo 2014, per presentare al Direttore
Generale nuova istanza di partecipazione al C.C.M., dichiarando dj possedere i requisiti
richiesti e di non incorrere nelie situazioni di confiitto di interessi con 'Azienda previste
dall'art. 4 del presente Regolamento, utilizzando | modelli allegato n.1 e n.2.

2. Decorsi i predeiti 120 giorni, il Direttore Generale della ASL LE procede allo scioglimento
ed alla ricostituzione del C.C.M. nel rispetto di quanto previsto dal presente Regolamento e
convecando la prima riunione dellAssemblea delle Associazioni di cui allart, 5 del presente
Regolamento. Qualora il Direttore Generale non provveda allo scioglimento, || C.C.M.
decade automaticamente decorsi 150 giorni dalfentrata in vigore del Regolamenio
Regionale, e va ricostituito.

3. Entro gg. 30 dalla nomina del Presidente, l'Assemblea di cui allar. 5 che precede,
statuisce in merito alla anticolazione distrettuale o sovra distrettuale del C.C.M,; di tale
decisione I'Azienda prende atto con formale deliberazione.

Art. 12
Norma di entrata in vigore

il C.C.M. della ASL LE istituito con deliberazione N.......... del............ e da

considerarsi prorogaio fino alla sug ricostituzione, ai sensi del precedente art.11 del
presente Regolamento.

Allegato n.1 - Modulo richiesta di accreditamento al CCM ASL LE
Allegato n.2 - Autocertificazione di possesso dei requisiti richiesti per l'acereditamento
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RICHIESTA DI ACCREDITAMENTO
DELLASSOTIAZIONE Di YOLOMTARIATO/ORGAMISIIO Dt TUTELA
AL COMITAYO COMSULTIVO MESTO ASL 1 E

it

i

%

=
i

F2R0aEMANS ATOAdaR: approvaty 0on 50 Bz i e s
Denominazione Associazione:
Sigla:
Codice Fiscale o Partita Iva:
Data di costituziona: { reguistto conforme alfa 4. comma 1. punlc a idsl Regolamento )

+ SBcopi e fini dell'Associazione (in sintesi );

Destinatari dell'intervento:

Sede legate: in Via

Sedefi operativale in Via

Iscrizione a Registri 0 Albi( requisits caniome ai'an.4, comma 1, punto bl dei Regojaments)

- Registro regionale OdV (L.266/1991- L.R. 11/1994

- Registro regionale APS (L.383/2000 ~ LR 39/2007)

- Elenco regionale ONLUS (D Lgs. 46011 997)

- Alba regionale delle ass. no profit di genere (L.R. 7/2007: DGR 57/2008)

N. di iserizionelanno N. atto di riferirnento
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Presidente

Delegaio o/o C.C.M. ASL ( se diverso dal presigenie }

Recapito teleionico__

Data di scadenza degli organi dalla Rappreserianza sociaie: .
—_

N® di volontari operansi ad oggir

e e e
Breve curriculum delfassaciaziona {principali attiviia svalie}

Siallega in copia:

Atlo costitutive:

Statuto vigente:

Elenco nominative dei semponenti gii ativali Organi {nome, cognome, carica ricoperta,
indifizzo, recapito ielefonico eq e-mail);

4. Curriculum dettagliato dellativita svoite;

5. Dichiarazione sostitutiva di ceriificazione.

LN -

Si dichiara inolire:

* che all'interne delf'Associazione non vi sono come legali rappresenianti efo come component]
degli organismi direttivi, soggetti titotari di tapport di lavoro ( sia subordinate che autonomao )

* coniaASL Lecce, na 8Cggedti fitolari delfa propriets o delia gestione di strutiure saniterie ¢
socio-sahitarie private accreditate con il S.8.R. operanti sul territario provinciale in cui insiste
FAzienda ASL ec eroganti prestazioni in favore di questultima, ovverg soggeti titolari di rapporti
di lavora ( sia subordinato che autonomo ) con le predetie strutture sanitarie o socio-sanitarie
private accreditate:

* dinon avere convenzioni In atio con ia ASL Lecce per l'erogazione di prestazioni in favore di
questultima che prevedano contributi e finanziament dj qualsiasi genere dg parte della stesss,

in fede

Luogo
e
L PRESIDENTE
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DICHIARAZIONE S0OSTTTUTIVA D Fi.
(Art. 46 - D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 448)

il/la sottoserittola

frognomnest $nurpel

nalo/a a il

residente a { }in via _ il g

In qualitd di Presidente deil’ Associazione di Volontariato denominata:

consapevole delle sanzioni penali, nel casu di dichiarazioni non veritiere, ¢i formazione o uso di atsi
falsi, richiamate dall’art. 76 def I.F R_ 445 dei 28 dicembee 2000

DICHIARA

- di essere in possesso dei requisiti per ['accreditamento € di non incorrere nelle Siwazioni di
" conflitto di interessi con I'Azienda previste dall’art. 4 del Regolamento Aziendale per la
costituzione ed i! funzionamento del Comitato Consultivo Misto ASE  Lecce &PProvato coa
deliberazione n. del :
- che i dati riportati nella richiesta di accreditamento al Comitate Consultivo Misto ASL Lecee
corcispondeno a verita:
- di non essere incorso in condanne passate in giudicato per reaii contro la P.A. o per ceati di
natura amministrative-finanziaria.
Dichiaro, inoltre, di essere informato, ai sensi & per gli effetti di cui all’art. 18 del D.Lgs n.196/2003
che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell’ambito del procedimento per il quale 1a presente dichiarazione viene resa.

{luogo. data)

Il Dichiarante

Al sensi dell’art.38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiatazione sottoscritta dall interessato &
mviata insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identita del dichiarante







n. 887 del 11 giungo 2014 e successivamente modificato con deliberazione del Direttore
Generale n. 2586 del 29 novembre 2018 e, precisamente, modificare Parl. 6, comma 7,
come segue: “In ciascuna delle sue sezioni il CCM pué articotarsi in gruppi di lavoro su
specifici temi, con componenti dello stesso CCM che abbiano specifiche competenze nei
temi tratfati, con pariicolare riferimento — ai sensi dell'art. 36 della legge regionale n. 26 del
2006 - alle problematiche dei portatori di handicap, deffa salute mentale, delle
tossicodipendenze e dell’aicolismo, della donazione di sangue, della donazione di organi,
defle patologie croniche e invalidanti e delle malattie sociafi, dei tumori e dell'AIDS.":

- dover approvare, pertanto, il “Regolamento per la costituzione e il funzionamento del
Comitato Consultivo Misto della ASL LE”, allegato al presente atio per costituime parte
integrante e sostanziale, nella formulazmne integrata e modificata giusta deliberazione n.
2586 del 29 novembre 2018 nonché secondo la formulazione di cui al presente atio

deliberativo, in ossequio allart. 6, comma 8 del Regolamento Regionale n. 4 del 10 marzo
2014. .

IL DIRETTORE GENERALE

Vista la relazione istrutioria.

Viste le sottoscrizioni poste in calce al presente provvedimento da parte del Responsabile

dellistruttoria, Dott.ssa Angela Schirosi, e del Dirigente UOSD Affari Generali, Dott.ssa L.
Sonia Cioffi.

Acquisito il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

DELIBERA

per tutic guanto riportato in narrativa e che qui si intende integralmente trascrito:

1) di modificare Fart. 6, comma 7 del Regolamento per la costituzione ed il funzionamento
del Comitato Consultivo Misto ASL Lecce, adottato con deliberazione del Direttore
Generale n, 987 del 11 giungo 2014 e successivamente modificato con deliberazione del
Diretiore -Generale n. 2586 del 29 novembre 2018, come segue: “In ciascuna delle sue
sezionj it CCM puo articolarsi in gruppi di lavoro su specifici temi, con componenti delfo
stesso CCM che abbiano specifiche competenze nei femi trattati, con particolare
fiferimento — ai sensi dell’art. 36 della legge regionale n. 26 del 2006 — alle problematiche
dei poriatori di handicap, della salute mentale, defle fossicodipendenze e delf'alcolismo,
della donazione di sangue, della donazione di organi, delle patologie croniche e invalidanti
e delle malatitie sociali, dei tumori e dellAlDS.".

2) di approvare il “Regolamento per la costituzione e il funzionamento del Comitato

Consultivo Misto della ASL LE" nella nuova, modificata formulazione che, allegata al
presente atlo deliberativo, ne costituisce parte integrante e sostanziale;

Pagina3 di5




3) di dare mandato a dirigente delf Ufficio Relazioni con il Pubblico di trasmettere copia

del presente atto deliberativo g Presidente del Comitato Consultivo Misto ed alle
Associazioni che ne fanno parte;

4) di disporre la pubblicazione sul sito aziendale.

I softoscritti attestano la legittimita e conformita del Presente provvedimento alla normativa
regionale, nazionale e comunitaria,

It Responsabile dellistruttoria i
(Dott.ssa Angela Schirosi) 6"{@ c&@@@d‘
Il Dirigente U.0.8.D.

Affari Generali ‘
(Dott.ssa L. Sonia Cioffi) : /

v/ |

I Direttore Amministrativo
Dott. Antonio Pastore

. FIRMATO
. Dott. Rodolfo RGLLO

Il Direttore Sanitario
Dott. Rodoifo Roilo

- THretlers Bmministrativo
Il Diretiore Generale i %i Dott. Antonio Pastore
Dott. Ottavio Narra o) ne:s-.:funzmm di Direttore Generale
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AZIENDA SANITARIA LOCALE
LECCE

La presente Deliberazione & pubblicata
hﬁgs:/!wmm.sanita.gugiia.it/web/asi-!eccef

hggszlmmmm.saniia.puqlia.it/ServizioAlbopreiorio

sul  Sito

Web di

nella sezione dedicata alle delibere
Web/reqistroItem.ctri‘?aziendaParam=as!lee

quest'Azienda

dellAlbo Pretorio

q 3 00en 2019

o1& FEB 2018

Lecce, 3 0 GEN. 2019

Il Responsabile della Pubblicazione
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