REGIONE PIEMONTE
AZIENDA SANITARIA LOCALE VCO

OMEGNA

IL COMMISSARIO

DELIBERAZIONEN. 1 4 1 del 16 MARZ 0 2011

PROGRAMMA REGIONALE DI ASSICURAZIONE RCT — TRIENNIO 2008-2010
— LIQUIDAZIONE SOMMA A TITOLO RISARCIMENTO DANNI — SINISTRO
P.F. — IN FRANCHIGIA

oO-H-HEmaQo

L’anno duemilaundiciil giomo  SEDICI

delmesedi MARZO alleore 12, 00 in OMEGNA,

IL COMMISSARIO
- Dott. Corrado Cattrini

coadiuvato da:

- Dott. Renzo Sandrini DIRETTORE SANITARIO

- Dott. Gianmaria Battaglia DIRETTORE AMMINISTRATIVO
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141 16 MARZ 0 2011

PROPOSTA ISTRUTTORIA

DEL DIRETTORE SOC AFFARI LEGALI E PATRIMONIALI

RICHIAMATA’

CONSIDERATO

PRESO ATTO

RITENUTO

- la deliberazione n. 24 del 27.01.2005 con la quale la ASL 14 VCO aderiva
al programma regionale di assicurazione per il rischio RCT/RCO — triennio
2005-2007 - di cui alla D.G.R. n. 73-14421 del 20.12.2004;

- le linee guida di cui a nota Direzione Programmazione Sanitaria — Settore
Gestione e Risorse Finanziarie prot. 1730/D028/28.5 del 4.2.2005;

- la deliberazione n. 31 del 30.01.2008 con la quale la ASL VCO aderiva alla
nuova polizza del programma regione per il rischio RCT-RCO - triennio
2008-2010;

- che con il nuovo Programma Assicurativo Regionale — valido per il triennio
2008-2010 — non sono state apportate modifiche alle Linee Guida emanate
dalla Regione Piemonte nel 2005 e sopraccitate;

- della richiesta di risarcimento danni pervenuta da parte della sig.ra P.F., con
nota prot. 17458/10 del 03.03.2010, relativa ad irreparabile danneggiamento
della propria protesi dentale inferiore, verificatosi durante la degenza presso il
Presidio Ospedaliero di Domodossola, fatto comportante un danno
quantificato in € 1.600,00 — giusta produzione di preventivo formulato dal
medico specialista odontoiatra di fiducia;

- che il sinistro ¢ stato trattato dal Comitato di Gestione Sinistri della AFS 2
che ha deciso di riconoscere il risarcimento in favore della sig.ra P.F., nella
misura onnicomprensiva di € 1.280,00 — quindi sottofranchigia -, stabilendo
altresi il vincolo di acquisizione di copia della fattura per le spese
odontoiatriche, regolarmente quietanzata -, il tutto come indicato nella Scheda
sottoscritta durante la seduta del C.G.S. del 30 agosto 2010, pervenuta con
nota protocollo d’arrivo n. 65690/10 del 31.08.2010;

- della sottoscrizione da parte della sig.ra P.F. in data 13.09.2010, di atto di
transazione e quictanza a definizione del sinistro, per 1’importo
onnicomprensivo di € 1.280,00 (euro milleduecentottanta/00), subordinato
alla produzione di copia della fattura odontoiatrica quietanzata;

- della trasmissione da parte della sig.ra P.F., con propria nota protocollo
d’arrivo n. 13385/11 del 23.02.2011, di copia della fattura per spese
odontoiatriche di rifacimento della protesi dentale inferiore, emessa dal
medico specialista odontoiatra di fiducia, per I’importo complessivo di €
1.600,00;

- che tale sinistro — come sopra indicato - rientra nella franchigia assicurativa
contrattuale, prevista fino a € 1.500,00;

di procedere alla liquidazione dell’importo concordato, secondo le indicazioni
di cui alla nota regionale citata;

SI PROPONE DI DELIBERARE %‘

\




1°)  per tutte le motivazioni in premessa, la liquidazione alla sig.ra P.F. della somma di €
1.280,00 a tacitazione definitiva di ogni pretesa, giusta atto di transazione e quietanza
sottoseritto in data 13.09.2010;

2°)  di imputare la somma di € 1.280,00 al conto 3.10.10.77 “Rlsarmmento in franchigia
assicurativa danni terzi per responsabilita civile”;

3°)  di dichiarare il presente atto immediatamente eseguibile, stante 1’urgenza di provvedere.

IL DIRETTORE
SOC AFFARI LEGALI E PATRIMONIALI
(Avv. C1n71a MELODA)

o fe{

Responsabile di Procedimento
(Cristiana Sogni)

AN é%ux

IL COMMISSARIO
VISTA la sopraestesa Proposta Istruttoria

ACQUISITO i pareri favorevoli espressi, ai sensi dell’art. 3 — comma 1-quinquies del D.Lgs.
19.06.99 n. 229, dal Direttore Amministrativo € dal Direttore Sanitario

Decide

Di approvarla integralmente adottandola quale propria deliberazione.
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Letto, confermato e sottoscritto

IL DIRETTORE/SAINITARIO IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
(Dott. Rengo Sandrini) Dott. Gianmaria Battaglia)
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RELAZIONE DI PUBéLICAZIONE

Si attesta che copia del presente atto € stata posta in pubblicazione all’Albo Ufficiale
dell’ A.S.L. VCO il giorno 6 MAR 2011 per 15 giorni continuativi.

IL FUNZIONARIO INCARICATO

IMMEDIATAMENTE ESECUTIVA
EseeurraFA’ INDATA 1 6 MAR. 2011

IL FUNZIONARIO INCARICATO
ILCOL LABO;ATORE AMMINISTRATIVO
graLmandeladfoay
PRI FIE R
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Trasmissione a:
- Collegio Sindacale Nota prot. n. del
- Conferenza dei Sindaci Nota prot. n. del
- Giunta Regionale Nota prot. n. del
Copia per strutture:
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DIST. 0 F X | REF DIP. DIPENDENZE
DIST. V SD ITB DIP. POST ACUZIE
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