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DETERMINAZIONE DEL DIRIGENTE SEZIONE STRATEGIE E GOVERNO DELLUOFFERTA 5 agosto 2024, n. 372
“Centro Fisioterapico Fisiofitness 2 S.r.l.”. Mantenimento dell’Accreditamento Istituzionale per l'attivita
ambulatoriale di fisiokinesiterapia, a seguito del trasferimento definitivo dal Comune di Triggiano (BA), Via
G. Casalino n. 53/E, al Comune di Altamura (BA), nella nuova sede in Via La Carrera n. 96, ai sensi dell’art.
28 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i.

IL DIRIGENTE DELLA STRUTTURA PROPONENTE

Vista la Legge regionale 4 febbraio 1997, n. 7 — Norme di Organizzazione dellAmministrazione Regionale;
Vista la Deliberazione G.R. 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 del 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 luglio 2008;

Vista la Determinazione del Direttore dell’Area Organizzazione e Riforma dell’Amministrazione n. 9 del
20/04/2015, ad oggetto “riassetto organizzativo dell’Area Politiche per la promozione della salute, delle
persone e delle pari opportunita”;

Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 22 Gennaio 2021, n. 22 “Adozione Atto di Alta
Organizzazione. Modello Organizzativo MAIA 2.0” pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Puglia n. 15
del 28/01/2021, successivamente modificato ed integrato con Decreto del Presidente della Giunta regionale
10 Febbraio 2021, n. 45;

Vista la Determinazione del Direttore del Dipartimento Personale e Organizzazione n. 9 del 04/03/2022, di
conferimento ad interim dell’incarico di Direzione del Servizio Accreditamento e Qualita;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 322 del 07/03/2022 di conferimento dell’incarico di Direzione
della Sezione Strategie e Governo dell’Offerta;

Vista la Determinazione del Dirigente della Sezione Personale e Organizzazione n. 212 del 30/04/2024 che
fornisce I'incarico di Elevata Qualificazione “Autorizzazione ed Accreditamento di Strutture di Specialistica
Ambulatoriale”;

Viste le LLRR del 29/12/2023 nn. 37 e 38 e la DGR Puglia del 22/01/2024 n. 18.

In Bari presso la Sezione Strategie e Governo dell’Offerta, sulla base dell’istruttoria espletata dal Funzionario
incaricato e dalla Responsabile E.Q. “Autorizzazione ed Accreditamento di Strutture di Specialistica
Ambulatoriale”, del Servizio Accreditamenti e Qualita e confermata dal Dirigente del medesimo Servizio,
riceve la seguente relazione.

La L.R. n. 9 del 02/05/2017 e s.m.i. “Nuova disciplina in materia di autorizzazione alla realizzazione e
all’esercizio, all’accreditamento istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e socio-sanitarie
pubbliche e private” disciplina all’art. 28 il “Trasferimento definitivo delle strutture accreditate”.

Lambulatorio specialistico di Medicina Fisica e Riabilitativa denominato “RehaMura di “Fisiofitness 2 S.r.l.”,
con sede nel Comune di Triggiano (BA) alla Via G. Casalino n. 53/E, gia titolare di autorizzazione all’'esercizio
e accreditamento provvisorio (codice regionale 100283), rientra fra le strutture private accreditate
istituzionalmente quale ambulatorio specialistico di Medicina Fisica e Riabilitativa, ai sensi dell’art. 12, commi
2 e3dellaL.R.n.4/2010 e s.m.i.

Con Pec del 10/03/2021, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/4828 del 19/03/2021,
I’Ufficio Servizi Sociali del Comune di Altamura ha trasmesso la nota prot. n. 20595 del 10/03/2021, ad oggetto
“Centro Fisioterapico Fisiofitness 2 S.r.l. L.R. 9/2017. Richiesta verifica di compatibilita,” con cui il Dirigente del
IV Settore ha rappresentato quanto segue:
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“Con nota prot. n. 9247 del 02/02/2021, il Centro Fisioterapico Fisiofitness2 s.r.l. ha inoltrato istanza al
Comune di Altamura per l'autorizzazione alla realizzazione di una nuova struttura destinata alla erogazione di
prestazioni in regime residenziale (mod AutReal2).

Si chiede, pertanto, di esprimere il parere di compatibilitad seconda quanto previsto nella I.r. n.9/2017 ss.mm.”.

Con Pec del 12/03/2021, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/4822 del 19/03/2021, la
societa “FISIOFITNESS 2 S.r.l.” ha trasmesso la nota ad oggetto “Centro Fisioterapico Fisiofitness 2 S.r.l. —
L.R. 9/2017 — Attivita ambulatoriale di fisiokinesiterapia — Richiesta di autorizzazione alla realizzazione per
trasferimento ai sensi del combinato disposto dell’articolo 5, comma 3, punto 3.3 (ovvero comma 2, punto 2.3
o comunque ai sensi dilegge), dell’articolo 7 e dell’articolo 28.”, con cui “(...) La sottoscritta Trapani Immacolata
(...) in qualita di Amministratore Unico e legale rappresentante della Struttura accreditata per I'erogazione di
prestazioni di FKT con il S.S.R. “Fisiofitness 2 S.r.l.”,

Premesso che:

e l'attuale struttura autorizzata ed accreditata giusta Determinazione del Dirigente Sezione Strategie e
Governo dell’Offerta della Regione Puglia 03 dicembre 2020, n. 330 & ubicata in Triggiano (BA) alla via
G. Casalino n. 53/E;

e Alla luce dell’attuale distribuzione delle Strutture eroganti le medesime prestazioni, riconducibili
all’attivita ambulatoriale di Fisiokinesiterapia, si rileva che sul territorio della ASL Bari ed in particolare
nel DSS 04 (Altamura, Gravina in Puglia, Poggiorsini, Santeramo in Colle) non vi sono Strutture private
accreditate eroganti tali prestazioni, determinando una carenza colmata da un inevitabile e disagevole
spostamento dei pazienti affetti da patologie che necessitano di trattamenti riabilitativi presso strutture
operanti nei Distretti Socio Sanitari limitrofi.

e In data 02.02.2021 veniva richiesta al Comune di Altamura I'autorizzazione alla realizzazione per
trasferimento ai sensi del combinato disposto della L.R. n. 9/2017, articolo 5, comma 3, punto 3.3.
(ovvero comma 2, punto 2.3 o comunque ai sensi di legge), e dell’articolo 7 della struttura esistente
gia autorizzata ed accreditata in Triggiano (BA) alla via G. Casalino n. 53/E, ad altra sede, in Altamura
(Ba) alla Via La Carrera n. 86, presso I'immobile distinto in catasto fabbricati di Altamura al foglio 160,
particella 949, subalterno 4 reso agibile in data 27.05.1992 e la successiva verifica di compatibilita
regionale secondo le modalita e i contenuti previsti dall’articolo 28, comma 3 della stessa legge
regionale; (..)”

ha chiesto “la verifica di compatibilita regionale/autorizzazione al trasferimento secondo le modalita e
contenuti previsti dall’articolo 28 della legge regionale n. 9/2017 vigente.”.

Con nota prot. n. AOO_183/5559 del 07/04/2021, ad oggetto “Richiesta di verifica di compatibilita del
Comune di Altamura. Richiesta di autorizzazione alla realizzazione per trasferimento della “FISIOFITNESS 2
S.r..”. Precisazioni. Richiesta di parere al Direttore Generale della ASL BA ai sensi dell’art. 28, comma 3 della
L.R. n.9/2017 e s.m.i..”, la scrivente Sezione posto che “(...) la competenza per il rilascio dell’autorizzazione
all’esercizio (pertrasferimento, nel caso dispecie) éincapo al Comune.” e “(...) atteso che trattasi ditrasferimento
nell’'ambito territoriale della ASL BA, in diverso Comune e diverso distretto; nell’ottica di un‘equa e razionale
distribuzione delle prestazioni da erogare nel territorio aziendale tenendo conto degli utenti assistiti nei 2
diversi distretti nonché delle strutture sanitarie della medesima tipologia esistenti nel distretto di provenienza
ed in quello di destinazione; ai fini dell’eventuale autorizzazione da parte della scrivente, propedeutica al
mantenimento dell’accreditamento nella nuova sede(...)” ha invitato il Direttore Generale dell’/ASL BA “(...)
ad esprimere, entro trenta giorni dalla presente, un parere in ordine alla suddetta richiesta di trasferimento
definitivo dell'lambulatorio di Medicina Fisica e Riabilitazione di cui é titolare la societa “FISIOFITNESS 2
S.R.L.S.”, dal Comune di Triggiano (BA) al Comune di Altamura (BA), che attesti la conformita o meno del
suddetto trasferimento al fabbisogno regionale nella sua dimensione allocativa.”.

Con nota trasmessa a mezzo PEC il 30/04/2021, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. AOO_183/7537
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del 10/05/2021, I'Unita Operativa Gestione rapporti convenzionali dell’ASL BA ha trasmesso la nota prot. n.
58881/2021 del 30/04/2021, ad oggetto “Richiesta parere del Direttore Generale ASL BA ai sensi dell’art. 28,
comma 3, della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. Riscontro note prot. AOO_183 n. 5557 e n. 5559 del 07/04/2021", a
firma del Direttore Generale, del Direttore Sanitario e del Dirigente UOGRC dell’ASL BA, con la quale e stato
rappresentato quanto segue:

“Con nota prot. AOO_183 n. 5557 del 07/04/2021, trasmessa in pari data a mezzo pec e acquisita al protocollo
della Direzione Generale ASL BA n. 47816 del 08/04/2021, codesta Sezione ha richiesto parere del Direttore
Generale di questa ASL in ordine all’istanza di autorizzazione propedeutica al trasferimento definitivo,
ai sensi dell’art. 28 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. formulata dalla struttura privata “Hotel San Francisco srl”,
istituzionalmente accreditata per la branca specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa, dal
Comune di Triggiano (BA) al Comune di Bitonto (BA).

Con nota in epigrafe richiamata prot. AOO_183 n. 5559 del 07/04/2021, trasmessa in pari data a mezzo pec e
acquisita al protocollo della Direzione Generale ASL BA n. 47786 del 08/04/2021, codesta Sezione ha richiesto
parere del Direttore Generale di questa ASL in ordine alla richiesta di verifica di compatibilita formulata dal
Comune di Altamura, in merito all’istanza di autorizzazione alla realizzazione per trasferimento, ai sensi
dell’art. 28 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. presentata dalla struttura privata “FISIOFITNESS 2 srl”, istituzionalmente
accreditata per la branca specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa, dal Comune di Triggiano
(BA) al Comune di Altamura (BA).

Considerato che entrambe le suddette richieste si riferiscono a istanze formulate da strutture istituzionalmente
accreditata per la branca specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa, insistenti attualmente
nel territorio di competenza del Comune di Triggiano, pertanto afferenti al medesimo Distretto Socio Sanitario
(DSS) n. 10 di questa Azienda, si ritiene doveroso riscontrare tali richieste in maniera congiunta, con la presente
disamina.

Nel territorio di competenza della ASL BA, allo stato, per la branca di Medicina Fisica e Riabilitativa:

a. Nel DSS n. 10 che comprende i Comune di Adelfia, Capurso, Cellamare, Triggiano e Valenzano, per una
popolazione complessiva di n. 83.244 abitanti, sussistono n.3 strutture private accreditate di cui n. 1
nel Comune di Capurso e n. 2, coincidenti con quelle richiedenti trasferimento, nel Comune di Triggiano;

b. NelDSSn. 4 checomprendeiComunidiAltamura, Gravina in Puglia, Santeramo in Colle e Poggiorsini, per
una popolazione complessiva di n. 142.394 abitanti, non sussiste alcuna struttura privata accreditata;

C. Nel DSS n. 3 che comprende i Comuni di Bitonto e Palo del Colle, per una popolazione complessiva di n.
75.924 abitanti, non sussiste alcuna struttura privata accreditata.

Pertanto, i trasferimenti delle strutture private accreditate “Hotel San Francisco srl” e “FISIOFITNESS 2 srl”,
rispettivamente dal Comune di Triggiano a quelli di Bitonto e Altamura, invertirebbe la conformazione
geografica di cui ai suddetti punti a), b) e c), consentendo, di fatto, una pit equa distribuzione dell’utenza,
garantendo la presenza di n.1 struttura privata accreditata nel DSS n. 3 e nel DSS n. 4, ad oggi assolutamente
privi, mentre nel DSS n.10 residuerebbe comunque la presenza di n.1 struttura privata accreditata.

Per le motivazioni sopra esposte, si esprime parere favorevole alle richieste formulate dalle SS.LL. con nota
prot. AOO_183 n. 5557 del 07/04/2021 e nota prot. AOO_183 n. 5559 del 07/04/2021. (...)".

Con nota prot. n. AOO_183/9076 del 03/06/2021, la Scrivente ha rilasciato, ai sensi dell’art. 28, commi 2 e
4 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., “l'autorizzazione propedeutica al trasferimento definitivo dell'lambulatorio di
Medicina Fisica e Riabilitazione di cui é titolare la societa “FISIOFITNESS 2 S.R.L.S.”, dal Comune di Triggiano
(BA) al Comune di Altamura (BA).

Con PECdel 07/04/2023, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/5693 del 07/04/2023, il legale
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rappresentante della struttura de qua hatrasmesso la nota del Comune di Altamura (BA) ad oggetto “Fisiofitness
2 S.r.l. — Richiesta di Autorizzazione Sanitaria all’esercizio e accreditamento per trasferimento definitivo dal
Comune di Triggiano (BA) al Comune di Altamura (BA) ai fini del mantenimento dell’accreditamento, ai sensi
dell’art. 28, commi 2 e 4, della L.R. n. 9/2017 e s.m.i.” con la quale il Dirigente del IV Settore del Comune di
Altamura ha rappresentato quanto segue:

“In ottemperanza a quanto prescritto dalla L.R. 9/2017 e s.m.i. si trasmette, in allegato alla presente, la
richiesta richiamata in oggetto, pervenuta in data 07/03/2023 e registrata al prot. gen. di questo Comune
coniln. 31255/2023, ai fini della verifica presso la sede di Altamura, Via La Carrara, n.96 della sussistenza dei
requisiti minimi previsti per il rilascio autorizzazione all’esercizio per trasferimento della struttura specialistica
ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitazione da denominarsi “RehaMura” di Fisiofitness 2 S.r.l..”.

Con PEC del 22/06/2023, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/9515 del 27/06/2023, il
Dirigente del Servizio di Igiene e Sanita Pubblica della ASL BA ha trasmesso la nota ad oggetto “Richiesta di
autorizzazione sanitaria per il trasferimento definitivo dal comune di Triggiano al Comune di Altamura da
denominarsi ‘Rehamura’ di Fisiofitness 2 S.r.l. ai fini del mantenimento dell’accreditamento” con la quale e
stato rappresentato quanto segue:

“..)

Vista la nota del Comune di Altamura Prot. n. 34581 del 07/04/2023, accettata dal sequente ufficio Prot.
50653 del 07/04/2023, con la quale si richiedeva apposito sopralluogo per la verifica dei requisiti minimi
previsti per il rilascio dell’autorizzazione all’esercizio per trasferimento della struttura specialisti ambulatoriale
di Medicina Fisica e Riabilitazione da denominarsi “RehaMura” di FISIOFITNESS 2 Srl ai ser della L.R. n. 9/2017
es.m.i. e D.P.R. 14/01/1997, da effettuarsi presso i locali a piano terra siti in Altamura alla Via La Carrera 96;

e Esaminata la documentazione prodotta;

e Visti gli esiti della verifica ispettiva effettuata in data 20/04/2023;

e Viste le integrazioni documentali richieste con nota prot. n. 56071 del 20/04/2023;

e Visto l'esito del sopralluogo, effettuato da personale Ispettivo afferente questo Servizio in data
01/06/2023, per la verifica dei requisiti strutturali, impiantistici e tecnologici;

e Visto il D.P.R. 14 gennaio 1997 n. 37;

e Vista la Legge Regionale n. 9/2017;

e Vista la Legge Regionale n. 65/2017;

e Visto il Regolamento Regionale n. 3/2010.

ESPRIME PARERE FAVOREVOLE

per quanto di competenza, al rilascio dell’autorizzazione sanitaria all’esercizio per trasferimento della struttura
specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitazione da denominarsi “RehaMura” di FISIOFITNESS 2
Sri ai sensi della L.R. n. 9/2017 successivamente modificata dalla Legge Regionale n. 65 del 22.12.19 e del
D.P.R. 14/01/1997, da effettuarsi presso i locali a piano terra siti in Altamura alla La Carrera 96, di cui é Legale
Rappresentante il Sig. De Bellis Vito Antonio nato a (omissis) il (omissis) ed ivi residente alla (omissis), sotto
la responsabilita sanitaria del Dott. Carbonara Michele nato a (omissis) il 04/08/1952 ed ivi residente alla Via
(omissis), in possesso dei richiesti requisiti professionali.”(...)”

Con PEC del 01/09/2023, acquisita dalla Scrivente con prot. n. AOO_183/12805 del 04/09/2023, il legale
rappresentante della struttura de qua ha trasmesso la nota ad oggetto “L.R. 9/2017 - Trasferimento di
attivita sanitaria autorizzata e accreditata di Medicina Fisica e Riabilitazione denominata ‘Fisiofitness 2 S.r.l.”
a denominarsi ‘RehaMura di Fisiofitness 2 S.r.l.’. Istanza di mantenimento accreditamento nuova sede per
trasferimento definitivo dal Comune di Triggiano (BA) al Comune di Altamura (BA), ai sensi dell’art. 28, commi
2e4,dellaL.R. n. 9/2017 e s.m.i”, rappresentando quanto segue:



53496 Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 66 del 16-8-2024

“Il sottoscritto Vito Antonio DE BELLIS, (...), in qualita di Amministratore Unico e legale rappresentante della
Societa Fisiofitness 2 S.r.l. proprietaria della Struttura Specialistica Ambulatoriale accreditata di branca
Fisiokinesiterapia, denominata nella vecchia sede di Triggiano alla Via Casalino n. 53/E “Fisiofitness 2 S.r.l.” e
a denominarsi nella nuova sede di Altamura alla Via La Carrera n. 96 “RehaMura di Fisiofitness 2 S.r.l.”, P. iva
n. 08475620723, nell’lambito del procedimento avviato con nota inviata a mezzo pec in data 02.02.2021, ai
sensi della L.R. n. 9/2017 e s.m.i,

premesso che:

Indata 02.02.2021 veniva richiesta al Comune di Altamura l'autorizzazione alla realizzazione per trasferimento
ai sensi del combinato disposto della L.R. n. 9/2017, articolo 5, comma 3, punto 3.3. e dell’articolo 7 della
struttura esistente gia autorizzata ed accreditata in Triggiano (BA) alla via G. Casalino n. 53/E, ad altra sede,
in Altamura (BA) alla Via La Carrera n. 96, presso I'immobile distinto in catasto fabbricati di Altamura al
foglio 160, particella 949, subalterno 4 reso agibile in data 27.05.1992 e la successiva verifica di compatibilita
regionale secondo le modalita e i contenuti previsti dall’articolo 28, comma 3 della stessa legge regionale
(allegato n.1);

in data 03/06/2021, con nota prot. AOO 183 9076, veniva comunicata [‘Autorizzazione regionale
propedeutica al trasferimento definitivo di cui sopra e venivano indicate le procedure necessarie al prosieguo
e completamento del procedimento avviato (allegato n.2);

in ottemperanza della nota regionale ricevuta, la scrivente Struttura ha provveduto, in data 17/01/2023, a
richiedere al Comune di Altamura I'Autorizzazione Sanitaria all’esercizio e accreditamento per trasferimento
definitivodal ComunediTriggiano (BA)al ComunediAltamura (BA) aifinidel mantenimento dell’accreditamento,
ai sensi dell’art. 28, commi 2 e 4 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. (allegato n.3);

in data 25/08/2023 il Comune di Altamura, a mezzo albo online, ha pubblicato la Determinazione Dirigenziale
n. 1204 del 19/07/2023 (allegato n.4), avente ad oggetto: “Autorizzazione ex LR 9/2017” con cui é stato:

1) Preso atto del parere favorevole del Dipartimento di Prevenzione ASL BA al rilascio dell’autorizzazione
all’esercizio per trasferimento dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa in
favore della Fisiofitness2 S.r.l.;

2) Autorizzato l'esercizio per trasferimento dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e
Riabilitativa ai sensi della L.R. n. 9/2017 ss.mm.ii., in favore della Fisiofitness2 S.r.l. nella struttura sita in
Altamura alla via La Carrera n. 96 denominata RehaMura (di Fisiofitness 2 S.r.1.).

Tanto premesso, con la presente:

chiede

ai sensi dell’art. 28, commi 2 e 4 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., il mantenimento dell’Accreditamento presso
la nuova sede per trasferimento definitivo dal Comune di Triggiano (BA), via G. Casalino n. 53/E, al Comune
di, Altamura (BA), Via La Carrera n. 96 in relazione ai nuovi requisiti strutturali, organizzativi e tecnologici.”,
allegando:

“1) Richiesta di Autorizzazione regionale propedeutica al trasferimento definitivo dal Comune di  Triggiano
(BA) al Comune di Altamura (BA);

2) Nota prot. AOO_183 9076, di Autorizzazione regionale propedeutica al trasferimento;

3) Richiesta di autorizzazione sanitaria all’esercizio presentata al Comune di Altamura;

4) Determinazione Dirigenziale n. 1204 del 19/07/2023 di Autorizzazione sanitaria all’esercizio, pubblicata
dal Comune di Altamura (BA) in data 28/08/2023,corredata del parere favorevole espresso dal Dipartimento
di Prevenzione competente per territorio;

5) Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta concernente il possesso dei requisiti relativi all’attivita
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sanitaria di Medicina Fisica e Riabilitazione di cui al D.P.R. 14 gennaio 1997 e dei requisiti generali ulteriori
di accreditamento previsti dal R.R. n. 3/2010 alle Sezioni A (colonna di destra, relativamente a quanto non
abrogato ai sensi degli artt. 3 e 4 del R.R. n. 16/2019) e B.01.01 (colonna di destra), nonché del possesso dei
requisiti di accreditamento di cui al R.R. n. 16/2019 (limitatamente ai requisiti delle fasi di “Plan” e “DO”
previsti dal Manuale di Accreditamento per le strutture di assistenza ambulatoriale) e la sussistenza di tutte le
condizioni essenziali previste, ai fini dell’accreditamento, dall’art. 20, comma 2 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i.;
6) Copia del documento di identita amministratore.”.

Con raccomandata del 29/08/2023, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/15127 del
25/09/2023, il Dirigente del IV Settore Servizi Sociali del Comune di Altamura (BA) ha trasmesso “Autorizzazione
alla realizzazione per trasferimento,”(Rectius “Autorizzazione al trasferimento”) rappresentando quanto
segue:

“..)
VISTA

e |a legge regionale n. 9 del 02/05/2017 avente ad oggetto “Disciplina in materia di autorizzazione alla
realizzazione ed all’esercizio, all’accreditamento istituzionale ed accordi contrattuali delle strutture
sanitarie e socio-sanitarie pubbliche e private”;

e |a legge regionale n. 65 del 22/12/2017 avente ad oggetto “Modifiche alla legge regionale 2 maggio
2017, n.9%;

e |a deliberazione di Giunta Regionale n. 142 del 06 febbraio 2018 che al punto b) stabilisce
“..che nelle more della determinazione del fabbisogno da parte degli uffici e considerata la temporanea
inapplicabilita delle disposizioni di cui all’ art.7 della LR n. 9/2017, come modificato dalla LR n. 65/2017,
con riferimento alle strutture che erogano le prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale di cui
all’art. 5, comma 1, punto m 1.7, non dovra essere presentata istanza di autorizzazione alla realizzazione
bensi direttamente istanza di autorizzazione ai Comuni territorialmente competenti i quali.. dovranno
procedere la rilascio delle autorizzazioni all’esercizio secondo la normativa previgente, senza dover
richiedere il parere di compatibilita al fabbisogno regionale”;

Dato atto che con nota pervenuta al Comune di Altamura- acclarata al protocollo generale n. 31255/2023,
il Centro Fisioterapico Fisiofitness2 S.r.l. ha inoltrato istanza al comune di Altamura per 'autorizzazione alla
realizzazione per trasferimento, ai sensi del combinato disposto della L.R. n. 9/2017, art.5 comma 3, punto
3.3 eart. 7, di una struttura destinata alla erogazione di prestazioni di specialistica ambulatoriale di Medicina
Fisica e Riabilitativa, con sede in Altamura (BA) alla via La Carerra n. 86, previa verifica di compatibilita
regionale, secondo le modalita e i contenuti previsti dall’art. 28 c. 3 della L.R. 9/2017;

Evidenziato che

e |a struttura de quo é gia autorizzata e accreditata per I'erogazione di prestazioni di FKT con il SSR,
giusta determinazione del Dirigente Sezione Strategie e Governo dell’Offerta della Regione Puglia, n.
330/2020 ed e ubicata in Triggiano (BA);

e [istanza é corredata della prescritta documentazione;

e j[ComunediAltamura, connotaprot. 34581 del 07/04/2021, ha trasmesso al Dipartimento di prevenzione
competete la documentazione per la necessaria verifica presso la nuova sede della sussistenza dei
requisiti minimi previsti per il rilascio dell’autorizzazione alla realizzazione per trasferimento;

Dato atto che con nota n. 82902 del 22/06/2023, acclarata al prot. gen. del Comune di Altamura n. 61687 del
26/07/2023, il Dipartimento di prevenzione della ASL BA-SISP Area Nord, accertato il possesso dei requisiti
minimiigienico-sanitari, strutturali, impiantistici, tecnologici e gestionaliesprimeva parere favorevole al rilascio
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dell’autorizzazione alla realizzazione per trasferimento della struttura per medicina Fisica Riabilitazione in
capo alla Fisiotitness 2 S.r.l., ai sensi della L.R. n. 9/2017 ss.mm.ii., da effettuarsi presso i locali siti in Altamura
alla via Carrera n. 96. {(...).

DETERMINA

“1) Di prendere atto del parere favorevole del Dipartimento di Prevenzione ASL BA al rilascio dell’autorizzazione
all’esercizio per trasferimento dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa in
favore della fisiofitness 2 S.r.l.;

2) Di autorizzare l'esercizio per trasferimento dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica
e Riabilitativa ai sensi della L.R. n. 9/2017 ss.mm.ii., in favore della Fisiofitness2 S.r.l. nella struttura sita in
Altamura alla via La Carrera n. 96, denominata RehaMura

3) Didare atto che

- della I'attivita sanitaria specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa, denominata RehaMura,
e Responsabile Sanitario il dr. Carbonara Michele laureato in Medicina e Chirurgia e specializzato in Fisioterapia
presso Universita degli Studi di Bari, come da dichiarazione agli atti del IV Settore;

- il Sig. De Bellis Vito Antonio, in qualita di Legale Rappresentante della struttura, é tenuto a osservare quanto
disposto dagli artt. 11 e 16 comma 1 della L. R. n. 9/2017/es. m. i.;

- il Responsabile Sanitario della struttura é tenuto ad osservare quanto previsto dalla L.R. n. 9/2017;

- la presente autorizzazione decade nei casi previsti dagli artt. 9 e 14 co. Il della L. R. n. 9/20017 ss.mm.ii. e
sara revocata nei casi previsti dall’art. 14 L..R. n.9/2017 {(...).”.

Con nota prot. AOO_183/5461 del 05/01/2024, la scrivente Sezione ha invitato: “il Servizio Quota — AReSS,
ai sensi degli artt. 28, comma 6, della L.R. n. 9/2017, ad effettuare idoneo sopralluogo presso la nuova sede
dell'ambulatorio specialistico di Medicina Fisica e Riabilitazione della societa ‘Fisiofitness 2 S.r.l” sito in
Altamura (BA) alla via Carrera n. 96, al fine di verificare la sussistenza e il possesso dei requisiti generali e
specifici ulteriori di accreditamento previsti dal R.R. n. 3/2010 e s.m.i..

Con Pec del 15/02/2024, acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. 183/105694 del 28/02/2024, il
Rappresentante Legale della societa “Fisiofitness 2 S.r.I.” ha trasmesso la nota ad oggetto “Trasmissione griglie
di autovalutazione - Fisiofitness 2 Srl. (Nuova sede Altamura),” rappresentando quanto segue:

“..)

in riferimento alla Vs. nota Prot. 0005461/2024 del 05/01/2024 in allegato inviamo:

- Dichiarazione Sostitutiva a firma del legale rappresentante della scrivente societa, riguardante il possesso
degli ulteriori requisiti di qualita e di processo previsti dall’accreditamento;

Dichiarazione Sostitutiva a firma del legale rappresentante della scrivente societa, riguardante il possesso dei
requisiti organizzativi strutturali previsti dal manuale dell’accreditamento;

- Griglie di autovalutazione delle fasi PLAN, DO, CHECK e ACT;

- Documento di identita e codice fiscale del Legale rappresentante (Dott. Vito Antonio DE BELLIS);

- Nota Regione Puglia - Prot. AOO_183 n. 9076 del 03.06.2021;

- Parere favorevole SISP AREA NORD - Prot. n. 82902 del 22-06-2023;

- Autorizzazione Comune di Altamura - Determinazione n. 1204 del 19-07-2023

Relativamente alla terza griglia di autovalutazione (Fasi CHECK e ACT) si fa presente che alleghiamo un quadro
sinottico (“Elenco Documentazione Interna del Centro Fisioterapico REHAMURA - gestione FISIOFITNESS 2 S.r.1.”)
dello stato di revisione di tutti i documenti di accreditamento. Questo al fine di sopperire alla mancanza della
indicazione della revisione e della data su ciascun documento indicato nella stessa griglia di autovalutazione,
visto che il foglio Excel risulta bloccato con impossibilita di allargare celle e/o colonne.

Poiché nella Vostra nota vi é esplicito riferimento ai dati del precedente Responsabile Sanitario, inserito
anche nell’Autorizzazione Comunale (Dott. Michele Carbonara), in allegato alla presente inviamo copia delle
comunicazioni relativamente al “CAMBIO DEL RESPONSABILE SANITARIO” (dal Dott. Michele Carbonara all’atti
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Dott.ssa Domenica De Bellis) inviate al Comune di Altamura, SISP, REGIONE ed ASL Bari, trasmesse a mezzo
PEC data 25/10/2023.”,

Con Pec del 18/04/2024 acquisita dalla scrivente Sezione con prot. n. AOO_183/199303 del 23/04/2024, il
Servizio Qu.Ota - AReSS ha trasmesso la nota in oggetto “Riscontro nota prot-AOO_RP_5461 del 05/01/2024
parere accreditamento.” rappresentando quanto segue:

“(...)

Vista la Determinazione Dirigenziale n. 1204 del 19.07.2023 con la quale il Comune di Altamura (BA) ha
rilasciato l'autorizzazione all’esercizio “per trasferimento dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina
Fisica e Riabilitativa ai sensi della L.R. n.9/2017 ss.mm.ii., in favore della Fisiofitness 2 s.r.l. nella struttura
sita in Altamura alla Via La Carrera n. 96 denominata RehaMura (di Fisiofitness 2 s.r.l.)”, individuando per
lo svolgimento dell’attivita medico specialistica quale Responsabile sanitario il dott. Michele Carbonara, con
propria nota prot. n.971/QUOTA del 20.03.2024 questo Servizio ha trasmesso, alla struttura marginata in
oggetto, il Piano di audit per la valutazione del possesso dei requisiti di accreditamento istituzionale specifici
vigenti, a tenersi nella giornata del 21.03.2024.

Indata 20.03 u.s. il Gruppo di Valutazione QUOTA ha operato attivita di pre audit sulla griglia di autovalutazione
dei Requisiti relativi alla Fase di “PDCA” di cui al Manuale di Accreditamento per le Strutture che erogano
prestazioni in regime ambulatoriale approvato con R.R. n.16/2019 e ss.mm.ii, come compilata e formalmente
inoltrata dalla struttura da auditare, valutandone come congruo il suo contenuto.

Come programmato, in data 21.03 u.s. il Gruppo di Valutazione ha effettuato audit in situ, registrandone gli esiti
nel Rapporto di audit contestualmente consegnato alla struttura, non rilevando specifiche Non Conformita.
Tutto cido premesso, si esprime parere favorevole al rilascio dell’accreditamento istituzionale per I'attivita
sanitaria di Medicina Fisica e Riabilitativa svolta presso I'ambulatorio di Medicina Fisica e Riabilitativa
“Fisiofitness 2 s.r.l.” ubicato in Altamura (BA) alla Via La Carrera n.96, in quanto in possesso degli specifici
requisiti previsti dal combinato disposto del R.R. n.3/2005 ss.mm.ii. e del Manuale di Accreditamento per
le Strutture che erogano prestazioni in regime ambulatoriale approvato con R.R. n.16/2019 e ss.mm.ii, con
riferimento alle fasi “PDCA”, come formalmente valutati dallo scrivente Servizio.”.

Per tutto quanto innanzi riportato;

si propone, ai sensi dell’art. 28 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., di disporre il mantenimento dell’accreditamento
istituzionale dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa denominato “RehaMura
(di Fisiofitness 2 s.r.l.)”, a seguito del trasferimento definitivo dal Comune di Triggiano (BA) Via G. Calino n.
53/E al Comune di Altamura (BA), alla sede di Via Carrera n. 96, con la precisazione che:

e |'accreditamento & detenuto subordinatamente alla sussistenza delle condizioni di cui all’art. 20 della
L.R. n.9/2017 e s.m.i. e dei requisiti ulteriori di accreditamento di cui ai regolamenti regionali n. 3/2005
es.m.i.en. 16/2019;

e aisensidell’art. 24, comma 4 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., il legale rappresentante della societa “Centro
Fisioterapico RehaMura” — gestione Fisiofitness 2 S.r.l.”, “entro e non oltre il termine di scadenza di ogni
triennio decorrente dalla data di rilascio dell’apposito provvedimento o di riconoscimento per legge
dell’accreditamento,” dovra rendere “alla Regione una dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta della
permanenza del possesso dei requisiti minimi e ulteriori previsti dal regolamento regionale o da altra
specifica normativa. Nello stesso termine, il legale rappresentante rende una dichiarazione sostitutiva
di atto di notorieta di sussistenza di tutte le condizioni essenziali previste dall’articolo 20, comma 2, ai
fini dell’accreditamento istituzionale. L'omessa presentazione delle dichiarazioni sostitutive nel termine
previsto, comporta I'applicazione della sanzione pecuniaria stabilita dall’articolo 14, comma 10. Il legale
rappresentante del soggetto autorizzato all’esercizio comunica tempestivamente al comune o alla
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Regione, secondo la competenza stabilita ai sensi dell’articolo 8, e al dipartimento di prevenzione della
azienda sanitaria locale territorialmente competente, I'eventuale stato di crisi occupazionale e il dover
ricorrere a forme di ammortizzatori sociali, con relazione illustrativa dello stato di crisi e delle misure
ad adottarsi. In caso di omessa presentazione della dichiarazione relativa alla sussistenza dei requisiti
minimi e ulteriori o di omessa comunicazione prevista dal presente comma, la Regione dispone verifica
ispettiva senza preavviso per I'accertamento dei medesimi e di ogni altro presupposto o condizione ai
fini del mantenimento dell’accreditamento istituzionale e della sottostante autorizzazione all’esercizio.”

e aisensi dell’art. 26, comma 1 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. “La Regione puo verificare in ogni momento
la permanenza dei requisiti stabiliti e delle condizioni previste ai fini dell’accreditamento, nonché
I'attuazione delle prescrizioni eventualmente adottate con il provvedimento di accreditamento. Per tale
attivita di verifica si avvale dell’Organismo tecnicamente accreditante.”.

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

La pubblicazione 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 D.
Igs 196/03 in materia di protezione dei dati personali, nonché dal vigente regolamento regionale n. 5/2006
per il trattamento dei dati sensibili e giudiziari.

Ai fini della pubblicita legale, I'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 'adozione dell’atto, essi sono trasferiti in documenti separati, esplicitamente richiamati.

ADEMPIMENTI DI CUI ALLA L.R. 28/01 e successive modificazioni ed integrazioni.
Il presente provvedimento non comporta alcun mutamento qualitativo o quantitativo di entrata o di spesa
né a carico del Bilancio della Regione né a carico degli Enti per i cui debiti i creditori potrebbero rivalersi
sulla Regione e che € escluso ogni ulteriore onere aggiuntivo rispetto a quelli gia autorizzati a valere sullo
stanziamento previsto dal bilancio regionale.

DETERMINA

Di prendere atto di quanto espresso in narrativa, che costituisce parte integrante e sostanziale del presente
atto e che qui si intende integralmente riportato.

Di disporre, ai sensi dell’art. 28 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., il mantenimento dell’accreditamento istituzionale
dell’attivita di specialistica ambulatoriale di Medicina Fisica e Riabilitativa denominato “ RehaMura (di
Fisiofitness 2 s.r.l.)”, a seguito del trasferimento definitivo dal Comune di Triggiano (BA) Via G. Casalino n.
53/E al Comune di Altamura (BA), alla sede di Via Carrera n. 96, con la precisazione che:

- l'accreditamento e detenuto subordinatamente alla sussistenza delle condizioni di cui all’art. 20 della L.R.
n. 9/2017 e s.m.i. e dei requisiti ulteriori di accreditamento di cui ai regolamenti regionali n. 3/2005 e s.m.i.
en. 16/2019;

- aisensidell’art. 24, comma 4 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., il legale rappresentante della societa “ RehaMura
(di Fisiofitness 2 s.r.l.)”, “entro e non oltre il termine di scadenza di ogni triennio decorrente dalla data di
rilascio dell'apposito provvedimento o di riconoscimento per legge dell’accreditamento,” dovra rendere “alla
Regione una dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta della permanenza del possesso dei requisiti minimi
e ulteriori previsti dal regolamento regionale o da altra specifica normativa. Nello stesso termine, il legale
rappresentante rende una dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta di sussistenza di tutte le condizioni
essenziali previste dall’articolo 20, comma 2, ai fini dell’accreditamento istituzionale. L'omessa presentazione
delle dichiarazioni sostitutive nel termine previsto, comporta l'applicazione della sanzione pecuniaria
stabilita dall’articolo 14, comma 10. Il legale rappresentante del soggetto autorizzato all’esercizio comunica
tempestivamente al comune o alla Regione, secondo la competenza stabilita ai sensi dell’articolo 8, e al
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dipartimento di prevenzione della azienda sanitaria locale territorialmente competente, I'eventuale stato di
crisi occupazionale e il dover ricorrere a forme di ammortizzatori sociali, con relazione illustrativa dello stato di
crisi e delle misure ad adottarsi. In caso di omessa presentazione della dichiarazione relativa alla sussistenza
dei requisiti minimi e ulteriori o di omessa comunicazione prevista dal presente comma, la Regione dispone
verifica ispettiva senza preavviso per I'accertamento dei medesimi e di ogni altro presupposto o condizione ai
fini del mantenimento dell’accreditamento istituzionale e della sottostante autorizzazione all’esercizio.”;

- ai sensi dell’art. 26, comma 1 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i. “La Regione puo verificare in ogni momento la
permanenza dei requisiti stabiliti e delle condizioni previste ai fini dell’accreditamento, nonché l'attuazione
delle prescrizioni eventualmente adottate con il provvedimento di accreditamento. Per tale attivita di verifica
si avvale dell’'Organismo tecnicamente accreditante.”;

di notificare il presente provvedimento:

¢ al Legale Rappresentante della Societa “ RehaMura (di Fisiofitness 2 s.r.l.)”, con sede legale in Altamura
(BA) — Via Carrera n. 96, pec: fisiofitness2 @pec.it;

e al Direttore Generale dell’/ASL BA;

e al Dirigente U.0.G.R.C. dell’ASL BA;

¢ al Sindaco del Comune di Altamura (BA).

Il presente provvedimento, redatto in unico originale e composto di n. 12 facciate e dichiarato immediatamente
esecutivo e:

e ¢ unicamente formato con mezzi informatici e firmato digitalmente;

e sara pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Puglia ai sensi della Legge Regionale 15 giugno
2023, n. 18;

e sara pubblicato all’Albo della Sezione Strategie e Governo dell’Offerta/Albo Telematico (ove
disponibile);

e sara disponibile nel sito ufficiale della Regione Puglia (ove disponibile I'albo telematico);

e viene redatto in forma integrale.

Il presente Provvedimento é direttamente esecutivo.

Firmato digitalmente da:

Funzionario Amministrativo
Francesco D’Aquino

E.Q. Autorizzazione e Accreditamento Strutture di Specialistica Ambulatoriale
Irene Vogiatzis

Il Dirigente ad interim del Servizio Accreditamento e Qualita
Elena Memeo

Il Dirigente della Sezione Strategie e Governo dell’Offerta
Mauro Nicastro



