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Direzione Regionale Salute e Integrazione socio sanitaria

Area Autorizzazione, accreditamento e controlli

Prot.n.

Al legale rappresentante
COES Onlus
amministrazionecoes@pec.it

Direzione generale Asl Roma 3
protocollo@pec.aslroma3.it

Ordine dei Medici della provincia
di Roma
protocollo@pec.omceoroma.it

OGGETTO: L.r. 4/2003 e smi — R.r. n. 20/2019. Iscrizione Ordine dei Medici di Roma del direttore
sanitario del centro di riabilitazione per persone con disabilitd fisica, psichica e sensoriale
denominato “COES Onlus” sito in via della Nocetta, 162, nel comprensorio della Roma 3, gestito
dalla Associazione COES Onlus.

VISTI:

v' la Legge Regionale 3 marzo 2003, n. 4, e successive modifiche e integrazioni;

v’ il Regolamento Regionale 6 novembre 2019, n. 20 concernente: “Regolamento in materia
di autorizzazione alla realizzazione, autorizzazione all’esercizio e accreditamento
istituzionale di strutture sanitarie e socio-sanitarie: in attuazione dell’articolo 5, comma 1,
lettera b), e dell’articolo 13, comma 3, della legge regionale 3 marzo 2003, n. 4 (Norme in
materia di autorizzazione alla realizzazione di strutture e all’esercizio di attivita sanitarie
e socio-sanitarie, di accreditamento istituzionale e di accordi contrattuali) e successive
modifiche. Abrogazione del regolamento regionale 26 gennaio 2007, n. 2 in materia di
autorizzazione all’esercizio e del regolamento regionale 13 novembre 2007, n. 13 in
materia di accreditamento istituzionale.”;

PRESO ATTO dei seguenti provvedimenti rilasciati alla Associazione Coes Onlus (P. IVA
04462491004), con sede in Via Della Nocetta n. 162 - 00164 Roma:
v' DCA n. U00423/18.09.2013 di conferma dell’autorizzazione all’esercizio e di
accreditamento istituzionale definitivo in favore del presidio sanitario denominato “Coes
Onlus”, sito in via della Nocetta n. 162 - 00164 Roma.

v DCA n. U00125/21.04.2017 di modifica del DCA n. U00423/18.09.2013 per sostituzione
del rappresentante legale della Associazione medesima.

v" DCA n. U00420 del 25.09.2017 relativo alla sostituzione del direttore sanitario del centro
medesimo; incarico affidato alla dott.ssa Daniela Mannarelli, nata a Taranto il 17.03.1982,
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in possesso della specializzazione in neurologia iscritta all’Albo dei Medici Chirurghi della
Provincia di Taranto al n.3156;

VISTA la nota prot. n. 319411 del 09.04.2021 con la quale la COES ha trasmesso la
documentazione relativa all’avvenuta iscrizione della dott.ssa Daniela Mannarelli, nata a Taranto il
17.03.1982, in possesso della specializzazione in neurologia, all’Ordine dei Medici della provincia
di Roma in data 18/10/2018 con n. d'ordine 64398;

CONSIDERATO quanto disposto dall’art.15, comma 1 del R.R. n. 20 del 06/11/2019 che recita

“]. Non rientrano nella voltura dell’autorizzazione all’esercizio di cui all’articolo 14:
a) le trasformazioni della forma giuridica, le modificazioni della denominazione, della ragione
sociale o della sede legale del soggetto giuridico autorizzato all’esercizio;
b) la sostituzione del rappresentante legale, del direttore o responsabile sanitario del soggetto
giuridico autorizzato all’esercizio,
...... (omissis)... ...
2. Le trasformazioni e le sostituzioni di cui al comma 1 non comportano modifiche del
provvedimento autorizzatorio e sono soggelte a mera comunicazione a cura dell’interessato

RITENUTO opportuno integrare il decreto relativo all’affidamento di incarico di direttore
sanitario alla dott.ssa Daniela Mannarelli;

PRENDE ATTO

a seguito di quanto in premessa indicato, della comunicazione presentata dalla COES Onlus;

- pertanto, ’incarico di direzione sanitaria resta affidato alla dott.ssa Daniela Mannarelli, nata a
Taranto il 17.03.1982, in possesso della specializzazione in neurologia, iscritta all’ Albo dei Medici
Chirurghi della Provincia di Roma al n. 64398.

Cordiali saluti.
IL DIRIGENTE DELL’AREA
Damela Russetti
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