omune
i Bologna

Salute Benessere e Autonomia della Persona

Proposta N.: DD/PRO/2024/17895

OGGETTO: AUTORIZZAZIONE ALLA TRASFORMAZIONE/ADATTAMENTO
DELL’AUTORIZZAZIONE DEL PADIGLIONE A - OSPEDALE BELLARIA SITOIN VIA ALTURA,

3 BOLOGNA CON L'INSERIMENTO DELLA NUOVA FUNZIONE DI LABORATORIO ANALISI

LA RESPONSABILE U.I.
Premesso che:

* |’AziendaUSL Cittadi Bologna, con sede legale in Bologna via Castiglione n.29, titolare della
struttura sanitaria sitain Bologna Via Altura n.3 Ospedale Bellaria- Padiglione A, regolarmente
autorizzata, ha presentato ai sensi dell'art. 7 comma 3 L.R.34/98 in data 30/06/99 PG.n.102106 e
successive integrazioni, autocertificazione atta a documentare la situazione della struttura sanitaria
inrelazione ai requisiti minimi disposti dalla Deliberazione di Giunta Regionale n.125/99, nonché il
piano di adeguamento necessario approvato con atto PG.n. 100947 del 04/06/2003;

® su disposto della Deliberazione di Giunta Regionale n.327/04 con atto PG.n. 171195 del
05/08/2004 s autorizzava ai sensi dell'art. 4 e 5 dellaL.R. 34/98, I’ Azienda USL di Bologna, con
sede legale in Bologna via Castiglione n.29 nella persona del |egal e rappresentante pro-tempore, al
funzionamento presso la struttura compl di neuroradiologia sitaal Padiglione A dell’ Ospedale
Bellariavia Alturan. 3 Bologna dellafunzione di Diagnostica per immagini per I’ attivita di
Risonanza M agnetica Nucleare;

® sudisposto della Deliberazione di Giunta Regionale n.327/04 con atto PG.n. 10244 del 19/01/2005
e successiva presa d atto PG. 88946/2015 e PG. 100003/2015 s autorizzava ai sensi dell'art. 8 ter,
1° commaD.Lgs 502/92 e s.m.i., I’ Azienda USL di Bologna, con sede legale in Bologna via
Castiglione n.29 nella persona del Direttore Generale, a funzionamento del Padiglione A
dell’ Ospedale Bellaria sito in Bologna via Alturan. 3 per I’ esercizio dei reparti di degenza, servizi
sanitari e attivita ambulatoriali come indicati e specificati nell’ atto medesimo;

Richiamata:

® |aLegge Regionale n.22 del 06 Novembre 2019,;

® |aDeliberazione di Giunta Regionale n.327 del 23 Febbraio 2004. “ Applicazione dellaL.R. 34/98
in materia di autorizzazione e di accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie e dei
professionisti allaluce dell'evoluzione del quadro normativo nazionale. Revocadi precedenti
provvedimenti”;

® |acircolare n.6 del 23 giugno 2006 del Direttore Generale Sanita e Politiche Sociali della Regione
Emilia Romagna, recante indirizzi circalarazionalizzazione e semplificazione degli adempimenti
relativi ai provvedimenti di autorizzazione all'esercizio delle strutture sanitarie;



Vigtal’ istanza PG. 341051/2024 presentata dall' Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna sede legale
in Bologna Via Castiglione n.29 P.IVA 02406911202, nella persona del |egal e rappresentante
pro-tempore tendente ad ottenere la trasformazione/adattamento dell’ autorizzazione con I’ inserimento
dellafunzione di Laboratorio Analisi “Laboratorio LUM Spoke Bellaria”, piano base del Padiglione A
dell’ Ospedale Bellariavia Alturan. 3 Bologna (BO);

Preso atto:

® ddl’istruttoria effettuata dalla competente Commissione Esperti ex L.R. 22/2019 e del sopralluogo
effettuato in data 05/06/2024,

® del parere positivo espresso dal Direttore del Dipartimento di Sanita Pubblica AUSL di Bologna
PG. 580486/2024 riguardante il possesso dei requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi, sia
generali che specifici con riferimento alatipologiadi attivita sanitaria cheil titolare intende
organizzare e stabiliti dalla normativa regionale vigente;

® déell'attuazione del piano d'adeguamento approvato con atto PG.n. 100947 del 04/06/2003, accertato
e verificato con atto PG. 760596/2024 dal Direttore del Dipartimento di Sanita Pubblica AUSL di
Bolognain occasione del sopralluogo effettuato in data 05/06/2024;

Valutato che sussistono tutti i presupposti, di fatto e di diritto, a rilascio dell’ autorizzazione;
Richiamati:

® |adeliberazione di Giunta Comunale PG. n. 33682/2023, di ridefinizione dell’ organizzazione
complessiva della struttura dell’ Ente e di approvazione dello schema organizzativo ai sensi
dell'art.43 dello Statuto Comunale;

* |'Atto del Sindaco P.G. n. 338609/2023 di attribuzione degli incarichi dirigenziali e delle deleghe
sindacali di funzioni e responsabilitaal Capo Dipartimento;

® |adeterminazione dirigenziale PG. n. 716819/2022 con cui € stata approvata |'organizzazione del
Dipartimento Welfare e Promozione del Benessere di Comunit;

® |asuccessivadeterminazione dirigenziale PG.n. 723401/2024 - e atti ivi richiamati - con cui sono
state aggiornate le deleghe e le funzioni del Capo Dipartimento e del Dirigente del Settore al
Responsabile di Unita Intermedia;

Visti:

I’art.43 dellalLegge 23.12.1978 n.833;

I"art.5dellaL.R. 4.5.82 n. 19;

laL.R.22/2019;

la Deliberazione della Giunta Regionale 327/04;

gli artt. 28 e 30 del vigente “Regolamento di Igiene per la Tuteladella Salute e dell’ Ambiente” del
Comune di Bologna;

® |aCircolare di Giunta Regionale n.6 del 23.06.2006 prot.n.ASS/PRC/06/22424;

la Deliberazione della Giunta Regionale 1919/2023;

PRENDE ATTO

per le motivazioni sopracitate e qui integralmente richiamate del superamento del piano di adeguamento
approvato con atto PG.n. 100947 del 04/06/2003;

AUTORIZZA

a sens dellaL.R. 22/2019 e della DGR n.327/2004 I’ Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna con sede
legale in Bologna Via Castiglione n.29, P.IVA 02406911202 nella persona del legal e rappresentante
pro-tempore, alla trasformazione/adattamento dell’ autorizzazione con I’ inserimento della funzione di
Laboratorio Analis “Laboratorio LUM Spoke Bellaria” presso il piano Base del Padiglione A

dell’ Ospedale Bellaria sito in Bologna Via Alturan.3 come da planimetria agli atti;



Elementi identificativi del Laboratorio Analisi:

Soggetto gestor e: Azienda Unita Sanitaria Locale di Bologna

Sede legale: Via Castiglione 29 Bologna (BO)

Sede della struttura: Padiglione A, Ospedale Bellaria, Via Alturan.3 Bologna (BO)

Denominazione ad insegna: “Laboratorio LUM Spoke Bellaria’

P.IVA : 02406911202

L egale rappresentante: dott. Paolo Bordon

Funzione svolta: Laboratorio Analis

Discipline specialistiche: Laboratorio analisi chimico-cliniche per le di attivita di esami chimicaclinica.

Le prestazioni ed i servizi sanitari resi nell’ ambito delle diverse tipologie di attivita sopraindicate
corrispondono a quelli presenti nel “catalogo delle attivita” alegato alla domanda di autorizzazione,
approvato con il presente provvedimento e conservato agli atti;

L’ organigramma di cui la struttura é dotata, con specificazione dei livelli di responsabilita
tecnico-organizzativa e tecnico-professionale, corrisponde a quello attestato dalla documentazione
prodotta dal titolare della struttura e conservata agli atti;

Ladirezione sanitaria & affidata ad un professionista munito dei titoli previsti dallalegge per ricoprire tale
incarico;

E’ fatto obbligo al titolare della presente autorizzazione di comunicare ogni eventual e variazione rispetto
all’ assetto proprietario, a quello strutturale, tecnologico ed organizzativo, alla persona responsabile della
direzione sanitaria, nonché allatipologia di prestazioni erogate alla base della presente autorizzazione e
allarelativa documentazione agli atti;

L’ autorizzazione é revocabile in qualsiasi momento per inosservanza delle disposizioni di legge e
regolamentari in materia e per motivi di ordine e di sicurezza pubblica o per carenzadei requisiti verificati
all’ atto del suo rilascio o per difformita degli stessi.

Il presente provvedimento abilitail presidio ad operare fatti salvi gli adempimenti derivanti da
disposizioni normative di carattere generale.

Il presente atto diventa parte integrale e sostanziale dell’ autorizzazione PG.n. 171195/2004 e PG.n.
10244/2005.

- Documento informatico predisposto, firmato digitalmente e conservato ai sensi del D.Lgs. 82/2005 e
s.m.. -
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