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Reg.delib.n.   2373  Prot. n.  

 
VERBALE DI DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA PROVINCIALE 

 
O G G E T T O: 
Direttive per l'assistenza sanitaria ed assistenziale a rilievo sanitario nelle Residenze Sanitarie e 
Assistenziali pubbliche e private a sede territoriale ed ospedaliera del S.S.P. per l'anno 2015 e 
relativo finanziamento.              

 
Il giorno  22 Dicembre 2014  ad ore  08:10  nella sala delle Sedute  
in seguito a convocazione disposta con avviso agli assessori, si è riunita 
 

LA GIUNTA PROVINCIALE 
 
sotto la presidenza del 
 
 PRESIDENTE UGO ROSSI 
   
Presenti: VICE PRESIDENTE ALESSANDRO OLIVI 
 ASSESSORI DONATA BORGONOVO RE 
  CARLO DALDOSS 
  MICHELE DALLAPICCOLA 
  SARA FERRARI 
  MAURO GILMOZZI 
  TIZIANO MELLARINI 
   
   
   
   
   
   
 
Assiste: LA DIRIGENTE PATRIZIA GENTILE 
 
  
 
Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta 
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La Relatrice comunica, 
 
 
la Giunta provinciale approva annualmente le direttive per l’assistenza sanitaria ed 
assistenziale a rilievo sanitario a favore degli ospiti non autosufficienti nelle 
Residenze Sanitarie Assistenziali (RSA), nonché il relativo finanziamento a carico 
del Fondo sanitario provinciale ai sensi dell’articolo 15 della Legge provinciale 23 
luglio 2010 n. 16. 

 
Le direttive annuali vanno assunte in tempo utile per gli adempimenti delle RSA 
riguardanti la predisposizione dei propri budget preventivi annuali e la 
programmazione delle attività. 
 
Come previsto nella deliberazione della Giunta provinciale n. 1348 di data 1 luglio 
2013 ad oggetto “Direttive per l’adozione da parte delle Azienda Pubbliche di 
servizi alla persona che gestiscono RSA, di Piani di miglioramento per il periodo 
2013-2015” per la gestione della funzione di RSA, siano esse gestite da enti 
pubblici o privati, la tariffa sanitaria anno 2015 subirà una riduzione rispetto alla 
tariffa sanitaria 2014 pari al 2%. 
 
In sintesi le novità principali interessano i seguenti aspetti: 

 
1. Revisione delle tariffe sanitarie come sotto specificato: 
 

Tipologia RSA territoriale pubblica 
Tariffe 

giornaliere in 
Euro 

Fino a 40 p.l. accreditati 83,58 
da 41 a 50 p.l. accreditati 76,69 
da 51 a 60 p.l. accreditati 73,98 
da 61 p.l. accreditati 72,43 
Incremento per p.l. nucleo demenze 30,99 
Incremento per p.l. nucleo sanitario 43,11 
Incremento per p.l. nucleo namir 54,96 
Tipologia RSA a sede ospedaliera 102,36 

 

Tipologia RSA territoriale privata 
Tariffe 

giornaliere in 
Euro 

Fino a 40 p.l. accreditati 80,46 
da 41 a 50 p.l. accreditati 73,57 
da 51 a 60 p.l. accreditati 70,85 
da 61 p.l. accreditati 69,31 
Incremento per p.l. nucleo demenze 30,99 
Incremento per p.l. nucleo sanitario 43,11 
Incremento per p.l. nucleo namir 54,96 
Tipologia RSA a sede ospedaliera 102,36 

 
2. E’ stato esteso anche alle RSA private il vincolo relativo al limite massimo di 

aumento della retta alberghiera base rispetto all’anno 2014 e così definito: 
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- 0,50€ per le RSA con retta superiore alla media provinciale 
- 2,00€ per le RSA con una retta inferiore alla media provinciale. 

 
L’obiettivo è di riuscire a convergere nel tempo ad una retta base il più possibile 
omogenea e con i medesimi contenuti alberghieri. La retta media provinciale 
ponderata 2014 ammonta ad € 46,41, la più alta è pari ad € 53,04 e la più bassa pari 
ad € 40,17. Il limite sopra definito può essere derogato solo se motivato e 
autorizzato. 
 
3. Nel corso del 2015 verranno costituiti alcuni tavoli di lavoro per: 

• analizzare i modelli organizzativi dei nuclei ad alto fabbisogno assistenziale 
e, per i nuclei per demenze gravi, si darà attuazione a quanto verrà definito 
nel piano demenze provinciale di prossima approvazione; 

• valutare l’utilizzo dei posti letto di sollievo ed analizzare il fabbisogno nei 
diversi territori; 

• individuare una metodologia condivisa di impostazione del controllo di 
gestione. 

 
4. E’ stato integrato l’accantonamento per l’attività di rieducazione funzionale 

presso le RSA a favore di utenti esterni visto il potenziamento del servizio 
degli ultimi anni. 

 
5. E’ stato rideterminato a 12 il numero di posti letto per urgenze non 

procrastinabile sulla base dell’effettivo utilizzo nell’anno 2014. 
 
 
Si propone infine di non prorogare la sperimentazione del progetto di domiciliarità-
sollievo-fragilità attivata nel 2014 presso l’APSP di Avio visti gli esiti del progetto 
contenuti nel report trasmesso da APSS con nota di data 7 novembre 2014 che in 
sintesi dimostrano che i due posti messi effettivamente a disposizione sono stati 
utilizzati non per rispondere ad un fabbisogno temporaneo di residenzialità protetta, 
ma come fase di pre-ingresso alla RSA.  
 
In considerazione di quanto sopra esposto, la spesa complessiva per le RSA 
sull’esercizio 2015 a carico del Servizio sanitario provinciale ammonta ad Euro 
129.231.065,95 ed è così specificata: 
 

VOCI DI SPESA IMPORTI IN EURO 
Convenzioni con RSA 123.642.253,50 
Attivazione 12 posti letto d’urgenza 303.227,40 
Finanziamento aggiuntivo Namir/Sla 600.000,00 
Accantonamento centri di ascolto Alzheimer 40.000,00 
Fondo di riequilibrio 300.000,00 
Finanziamento integrativo fisioterapia per esterni 80.000,00 
Budget fornitura beni e servizi 4.265.585,05 
TOTALE 129.231.065,95 

 
La spesa trova copertura finanziaria con le risorse previste dalla deliberazione della 
Giunta provinciale di data odierna, concernente il Riparto iniziale 2015 delle risorse 
del Servizio Sanitario Provinciale, alle voci “Convenzioni con RSA per assistenza ai 
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non autosufficienti”, “Oneri RSA” della Tabella A) e “Riserva fondi” della tabella 
A2). 
 
In considerazione infine del numero elevato di posti letto in RSA convenzionati con 
il Servizio sanitario provinciale si propone di prorogare, fino a nuove disposizioni, 
la sospensione del rilascio di nuove impegnative di spesa a carico del SSP per 
l’inserimento di persone residenti in provincia di Trento in RSA extraprovinciali. 
 
Tutto ciò premesso, la Relatrice propone di adottare le direttive per l’assistenza 
sanitaria ed assistenziale a rilievo sanitario nelle RSA del Servizio sanitario 
provinciale per l’anno 2015 e relativo finanziamento, quali risultano nell’allegato 
alla presente deliberazione sotto il numero 1, rispettivamente, parte prima e parte 
seconda. 

 
 

LA GIUNTA PROVINCIALE 
 
 

- udita la relazione; 
- visto il D.P.G.P. 27 novembre 2000 n. 30-48/leg.; 
- vista la L.P. 12 luglio 1991 n. 14; 
- vista la L.P. 28 maggio 1998 n. 6; 
- vista la L.P. 23 luglio 2010 n. 16; 
- visti gli atti citati in premessa; 
- a voti unanimi espressi nelle forme di legge, 
 
 

d e l i b e r a  
 
 
1. di approvare - per le motivazioni indicate in premessa - le “Direttive per 

l’assistenza sanitaria ed assistenziale a rilievo sanitario nelle Residenza 
Sanitarie Assistenziali pubbliche e private a sede territoriale ed ospedaliera 
del Servizio sanitario provinciale per l’anno 2015 e relativo finanziamento”, 
di cui all’Allegato 1), che forma parte integrante e sostanziale del presente 
provvedimento; 

 
2. di dare atto che il finanziamento per l’anno 2015 è stato determinato con 

riferimento al numero, alla tipologia di posti letto, alle tariffe, come definito 
nelle allegate direttive, di cui alla tabella E) parte seconda dell’Allegato 1); 

 
3. di stabilire che la dotazione di personale che ciascuna RSA deve garantire 

per l’anno 2015 è quella risultante dalla tabella C) parte seconda 
dell’Allegato 1); 

 
4. di disporre che l’APSS provveda ad effettuare presso tutte le RSA le 

necessarie verifiche tecnico-sanitarie ed amministrative trasmettendo copia 
delle relative relazioni al Servizio politiche sanitarie e per la non 
autosufficienza ed alle RSA stesse; 
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5. di dare atto che al fabbisogno di spesa derivante dalla presente 
deliberazione, previsto in complessivi euro 129.231.065,95, l’APSS fa 
fronte con le risorse di cui alla deliberazione della Giunta Provinciale di data 
odierna concernente il Riparto iniziale 2015 delle risorse del Servizio 
Sanitario Provinciale, secondo le modalità recate in premessa; 

 
6. di dare atto che le presenti direttive sostituiscono integralmente, a decorrere 

dal 1° gennaio 2015, le precedenti direttive provinciali che disciplinavano 
l’assistenza a favore delle persone non autosufficienti in RSA; 

 
7. di dare atto che, come disciplinato nelle precedenti direttive, costituisce 

accordo negoziale ai sensi della normativa vigente (D.lgs. 30 dicembre 1992 
n. 502 e successive modificazioni) la formale accettazione delle direttive di 
cui al precedente punto 1), attraverso la comunicazione in tal senso da parte 
delle RSA all’APSS, per il tramite dei Distretti, da rendersi entro il 15 
gennaio 2015. Detta comunicazione deve recare, in particolare, 
un’informativa sugli ospiti presenti al 1 gennaio 2015 accolti nei posti letto 
distinti per tipologia di cui alla tabella B) parte seconda dell’Allegato 1). 
Nella medesima comunicazione vanno indicati anche gli eventuali posti letto 
accreditati non convenzionati disponibili come posti letto d’urgenza. Quanto 
non espressamente disciplinato dal presente provvedimento sarà definito 
dall’Azienda d’intesa con i rappresentanti degli enti gestori; 

 
8. di disporre che l’APSS e gli enti gestori di RSA adottino i conseguenti 

provvedimenti necessari all’attuazione delle direttive di cui al punto 1); 
 

9. di prorogare la sospensione, fino a nuove disposizioni, del rilascio di nuove 
impegnative di spesa per l’inserimento di persone residenti in provincia di 
Trento in RSA extraprovinciali; 

 
10. di rimandare ad un successivo specifico provvedimento l’applicazione di 

quanto previsto dalla legge provinciale finanziaria 2015 in materia di 
compartecipazione al costo della prestazioni a carattere residenziale; 

 
11. di trasmettere il presente atto all’APSS e agli enti gestori delle RSA 

convenzionati con il Servizio Sanitario Provinciale; 
 

12. di disporre la pubblicazione del provvedimento sul sito internet istituzionale 
della Provincia. 

 
 
 
 
 
MIG  
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