ALLEGATO A
D.G.R.

MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA DI AUTORIZZAZIONE
ALL'APERTURA ED ALL'ESERCIZIO DI STUDIO PROFESSIONALE

| professionista interessato presenta la domanda di autorizzazione d Sindaco del Comune nel quae intende
gorireil proprio studio professonale.

La domanda di autorizzazione deve essere sottoscritta dal professonigta richiedente; ndl caso di associa-
zione fra professoniti, la domanda deve essere sottoscritta da ciascuno del professionisti associeti e, se
presente, dal rappresentante dell’ associazione.

Ciascuna domanda deve indicare:

a) i dati anagrafic eil codice fiscae dd richiedente,

b) il tipo di autorizzazione richieta,

) ladenominazione e l'ubicazione ddllo studio,

d) la descrizione dell'oggetto della domanda e I'éenco del documenti alegati, didtinti per ciascun tipo di
autorizzazione, secondo i successvi punti dal. a’.

La documentazione dlegata ala domanda di autorizzazione non é esaugtiva della documentazione necessa-
ria per dimostrare il possesso del requidti richiesti. La documentazione ulteriore, a cui viene fatto riferi-
mento nelle liste di autovalutazione per dimostrare il possesso di dcuni requisiti, dovra essere predisposta e
resa digoonibile d momento dd|’ effettuazione ddllavista di verifica

1. Aperturaed esercizio di studio professonale

1.1. Descrizione déll' oggetto della domanda

Devono essere indicate:

- laprofessone esercitata,

- lattivita, individuata fra quele che il Congglio Regionde ha disposto siano soggette ad autorizzazione

- per gli sudi medici, ladisciplina, daindividuare con la denominazione presente ndlatabella B dlegatad
decreto dd Ministero della Sanita 30 gennaio 1998 e successive modifiche e integrazioni.

Per facilita di consultazione, S riportano d successivo punto 7 le denominazioni di tutte le discipline di area

medica e di area chirurgica; fra queste, Sono ovviamente sdezionabili solo qudle atinenti dla professone

ed dl ativitaper lequdi S richiede I’ autorizzazione. .

In caso di associazione fra professonisti, gli eementi encati sopra devono essere indicati per ciascuno del

professonisti associati.

1.2. Documentazione da allegar e (vedi specifiche punto 8)

- autocertificazione ddl possesso dei titoli che abilitano il richiedente dll’ esercizio ddlla professone indicata
nelladomanda e, per i medici, deladiscipling

- relazione dettagliata circa le prestazioni e le dtivita previse;

- planimetriagenerde;

- planimetriade locdi in scda 1:100;



- documento comprovante la disponibilita de locdi;

- inventario delle dtrezzature sanitarie;

- elenco dd personae sanitario operante ndllo studio;
- ligedi autovautazione (vedi Allegato B).

1.3. Studi professionali giain esercizio ai sens dellaL.R. 8/99, art. 17, comma 6 bis

LaL.R 8/99 prevede che gli Studi gia in esercizio possano adeguars a requisti definiti con Déliberazione

del Congglio regionae n. 237 del 23 dicembre 2003 entro i termini Stabiliti dala legge stessa (L.R. 8/99,

at. 17 comma6), riepilogati di seguito:

- cinque anni per i requigiti Srutturdi e impiantistici (scadenza 23 dicembre 2008),

- tre anni per i requigti tecnologici (scadenza 23 dicembre 2006),

- due anni per quanto riguarda la predisposizione di linee guida e regolamenti interni (Scadenza 23 dicembre
2005,

- Un anno per i requidti organizzativi (scadenza 23 dicembre 2004).

Per sudi professondi in esercizio g intendono quegli studi i cui titolari gia svolgevano attivita libero profes-

sonde dladata di pubblicazione ddlla L.R. 34/03 di modificadelaLR 8/99 (L.R. 8/99 art. 17, comma 6

bis). LaLR 34/03 é stata pubblicata il 10 luglio 2003.

Nel caso di requisiti organizzativi, Srutturdi e tecnologici non posseduti (risposta “NO” ndlle liste di auto-

vautazione), il titolare di studio professonae giain esercizio presenta

- piano di adeguamento,

che consentadi soddisfare tutti i requigti entro i termini stailiti.

Il professonidta interessato attesta lo svolgimento dell’ attivita dla data di pubblicazione della L.R. 34/03

mediante autocertificazione.

2. Ampliamento, riduzione e tr asfor mazione dell’ attivita gia autorizzata

2.1. Descrizione dell' oggetto della domanda

Deve contenere;

- descrizione ddle variazioni previse (ampliamento, riduzione, trasformazione) con specificazione ddla
professione, attivita, disciplina oggetto della variazione;

- gpecificazione delle eventudi variazioni di tipo Strutturae, tecnologico, organizzativo (personde, organiz-
zazione interna) che s rendono necessarie in relazione dla variazione di dtivita

2.2. Documentazione da allegar e (vedi specifiche punto 8)

- relazione dettagliata circa le prestazioni e le dtivita previste

- ligedi autovautazione reldive agli aspetti interessati dalle variazioni

nel caso di variazioni strutturali:

- planimetria del locdi in scala 1:100, idonea ad evidenziare le variazioni connesse dl’intervento di am
pliamento /o riduzione €/o trasformazione dell’ attivita;

nel caso di variazioni nell’ attrezzatura:

- inventario ddlle attrezzature sanitarie, evidenziando le variazioni connesse dl’intervento di ampliamento
€/o riduzione €/o trasformazione;

nel caso di variazioni del personale;

- eenco del personde, evidenziando le variazioni connesse dl’ intervento di ampliamento /o riduzione €o
trasformazione,

3. Ampliamento eriduzione dei locali




3.1. Descrizione dell'oggetto della domanda

Deve contenere:

- descrizione sintetica ddll’ ampliamento o riduzione previda;

- gpecificazione delle eventudi variazioni di tipo tecnologico €/o organizzativo che s rendono necessariein
relazione dlavariazione dei locdi.

3.2. Documentazione da allegar e (vedi specifiche punto 8)

- planimetriada locdi in scda 1:100 idonea ad identificare le variazioni connesse dl’ intervento di amplia-
mento o riduzione dei locdli;

- ligedi autovautazione rdative agli aspetti interessati dalle variazioni

nel caso di variazioni nell’ attrezzatura:

- inventario delle atrezzature sanitarie, evidenziando le variazioni connesse dl’ intervento di ampliamento o
riduzione da locdi;

nel caso di variazioni del personale;

- eenco dd personde, evidenziando le variazioni connesse dl’intervento di ampliamento o riduzione del
locdli.

4. Trasferimento in altra sede

4.1. Descrizione dell' oggetto della domanda

Deve contenere;

- indirizzo ddlanuova sede;

- gpecificazione delle eventudi variazioni di tipo tecnologico €/o organizzativo che s rendono necessariein
relazione dlavariazione di sede.

4.2. Documentazione da allegar e (vedi specifiche punto 8)

planimetriagenerde;

planimetriadel locdi in scala 1:100;

- documento comprovante la disponibilita de locdi;

lige di autovautazione relative agli agpetti interessati dalle variazioni;

nel caso di variazioni nell’ attrezzatura:

- inventario delle attrezzature sanitarie, evidenziando le variazioni connesse d trasferimento;
nel caso di variazioni del personale:

- eenco del personde, evidenziando le variazioni connesse d trasferimento.

5. Cambio di titolarita

Solo per associazioni fra professionisti, in caso di subentro o recesso di associato.

5.1. Descrizione dell' oggetto della domanda

Deve contenere;

- elementi identificativi del professonista che subentra o recede, con specificazione ddla professone
esercitata, dell’ tivita e, per i medici, delladisciplina



Nel caso in cui il subentro/recesso ddl professonista comporti variazioni ddll’ attivita €/o dei locdi €/o della
pubblicita, come gia autorizzati, contestuamente d cambio di titolarita dovranno essere richieste le ulteriori
vaiazioni (punti 2, 3, 4, 6).

5.2. Documentazione da allegare

- ato comprovante la variazione della compagine associativa;

- in caso di subentro di nuovo associato, autocertificazione del possesso de titoli che abilitano il richie-
dente dl’ esercizio ddlla professione indicata nella domanda e, per i medici, ddlladisciplina

nel caso in cui, a seguito del cambio di titolarita, s verifichino variazioni strutturali:

- planimetria del locdi in scala 1:100, idonea ad evidenziare le variazioni connesse dl’intervento di an
pliamento €/o riduzione €/o trasformazione dell’ attivita;

nel caso in cui, a seguito del cambio di titolarita, s verifichino variazioni nell’ attrezzatura:

- inventario ddlle attrezzature sanitarie, evidenziando le variazioni connesse dl’intervento di ampliamento
e/o riduzione €/o trasformazione;

nel caso in cui, a seguito del cambio di titolarita, si verifichino variazioni del personale:

elenco del personde, evidenziando le variazioni connesse dl’intervento di ampliamento €/o riduzione €o

trasformazione.

6. Pubblicita
La domanda deve essere presentata al’ ordine o collegio professionae competente, secondo quanto dispo-

sto dalalegge 5 febbraio 1992, n. 175, art. 2, comma 2.

7. Elenco delle discipline

S riportano le denominazioni di tutte le discipline di area medica e di area chirurgica indicate nel Decreto
del Minigtero della Sanita 30 gennaio 1998 e successive modifiche e integrazioni; per le equipollenze, S rin-
viadlaTabdlaB de decreto.

Il Decreto Minigteriale 30 gennaio 1998 e pubblicato nel supplemento ordinario n. 25 della G.U. n. 37 de
14 febbraio 1998.

L e successive modifiche e integrazioni sono State gpportate con

- Decreto Minigteride 22 gennaio 1999, pubblicato nella G.U. n. 32 dd 9.2.1999;

- Decreto Minigteriale 5 agosto 1999, pubblicato nella G.U. n. 207 del 3.9.1999;

- Decreto Minigteriale 2 agosto 2000, pubblicato nella G.U. n. 193 ddl 19.8.2000;

- Decreto Minigteridle 27 dicembre 2000, pubblicato nella G.U. n. 6 dd 9.1.2001;

- Decreto Ministeriae 31 luglio 2002, pubblicato nella G.U. n. 208 dd 5.9..2002.

Fra le discipline riportate, sono ovviamente sdezionabili solo quelle attinenti ala professone ed al’ ativita
per le qudi S richiede |’ autorizzazione.

DESCRIZIONE
dlergologia e immunologiadinica
anaiologia

cardiochirurgia

cadiologia

chirurgia generde




chirurciamaxillo-faccde
chirurgia pediatrica

chiruraia pladtica e ricodtruttiva
chiruraiatoracica
chirurdiavascolare

dermatoloaia e veneroloaia
ematolodia

endocrinolodia

gastroenteroloaia
geneticamedica

aeriatria

ainecolodia e odtetricia

madattie dell’ apparato respiratorio
mdaitie infettive

mal attie metaboliche e diabetolodia
medicinaddlo sport

medicina e chiruradia d’ accettazione e d’ urgenza
medicinafiscae rigbilitazione
medicinainterna

nefrologia

neonatologia

neurochiruraia

neurolodia
neuropdchiariainfantile
oftamologia

oncolodia

ortopedia e traumatoloaia
pediatria

pschidria

radioterapia

reumatoloaia
scienza ddl’ dimentazione e dietetica
otorinolaringoiatria

urolodia

odontoiatria

8. Specifiche dei documenti

Relazione dettagliata circa le prestazioni ele attivita: firmaada professonigta richiedente, deve de-
scrivere le prestazioni che s intendono erogare nello studio.

Planimetriade locali: in scala 1:100, timbrata, datata e sottoscritta dal tecnico compilatore e da profes-
gonida richiedente; deve essere idonea ad identificare: I'articolazione interna dei singoli locali/spazi con
destinazione d'uso, i percors interni ed esterni e gli dlo sudio, la superficie in metri quadri ed i
rapporti aeroilluminanti per sngoli locdli, la collocazione degli eventudi macchinari e gpparecchiature.

Documento comprovante la disponibilita dei locali: copia dell’atto di proprieta registrato o copia del
contratto di affitto; nei cas non ricompres nel precedenti, documento che ne atesti la disponibilita




Inventario delle attrezzatur e sanitarie: comprende gli goparecchi e gli srumenti sanitari, previsti per lo
svolgimento ddlI’ attivita, inventariabili come beni mobili secondo le digposizioni regiondi; rimangono quindi
eclug i beni mobili di vaore non superiore aeuro 255,49 (L.R. 22/2000, art. 107, commi 1 e 2).

Elenco del personale: deve esplicitare le generdita, la qudifica professonde e le mangoni svalte, i titoli
di studio €/o professondli, il tipo di rapporto di lavoro eI’ orario settimande di ciascun professionista sani-
tario operante nello studio.

Liste di autovalutazione: sono codtituite da serie articolate di domande, corrispondenti a requisti che il
singolo studio deve possedere.

Forniscono d richiedente I’ opportunita di vautare e descrivereil proprio studio rispetto ai requisiti previdti;
nel caso di domanda di autorizzazione per studi gia in esercizio ala data del 10.7.2003, di pubblicazione
ddlaL.R. 34/2003, consentono di individuare i requigiti non soddisfatti, che devono essere oggetto di pia-
no di adeguamento.

In relazione dlatipologia ddle attivita previge, il soggetto richiedente sdeziona le ligte di autova utazione di
proprio interesse dalle liste contenute nell’ allegato B, secondo le indicazioni in Specificate.

Piano di adeguamento: deve specificare gli interventi cheil richiedente S impegna ad adottare per soddi-
dare i requisti non posseduti.

Per ciascun requisito non posseduto, il piano deve contenere:

- I'individuazione del requisito, indicato con il codice ddl quesito corrispondente;

- la descrizione ddl’intervento di adeguamento previsto, opportunamente documentato con planimetrie
nel caso di intervento srutturde;

- | tempi previdi per I’adeguamento.




