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Oceerro: | Qrdinanza di ricovero per Trattamento Sanitaric Obkligatorio, nei confront di:
) . =

-

_ It Sinpaco : / ,

Vista la proposta del dott. :? Weto PAS Qu" ALE in data /o8 2ol di softoporre a
trattamento sanitario obbligatorio in condizioni di degenza ospedaliera, il sig. v «NG—_.
G o - QR ot da: “vedasi Certificato Medico allegato” ;
Viste che dalla stessa proposta risulta che:

a) si e in presenza di persona soggetta da alterazioni psichiche tali da richiedere urgenti
interventi terapeutici;

b) gli interventi terapeutici necessari non sono stati accettati dall'infermo;

¢) non vi sono le condizioni e le circostanze che consentono di adottare tempestive ed idonee
misure sanitarie extra-ospedaliere;

Atteso che la suddetta proposta & stata convalidata dal dott. A WAR & PiET e © , medico
della struttura sanitaria pubblica;

Visti gli artt. 1, 2 e 3 della legge n° 180/1978;

Visti gl artt. 33, 34 e 35 della legge 23 dicembre 1978, n. 833;

Viste le circolari del Ministero dell'Interno n® 5300 del 24 agosto 1993 e n° 3 del 20 luglio 2001;

Visto 'art. 50 del D.Lgs. n° 267/2000, '

ORDINA

limmediato ricovero dellinfermo di mente sig. ¢

N Ay o -
in :

T W i 48/c@)i9@M, residente a m _ Via
i n°__ B pressolSPDC.di_CANIEATT ,
per essere sottoposto a Trattamento Sanitario Obbligatorio.

; ' DISPONE

che la Polizia Municipale ¢ il Personale Sanitario. da questa richiesto st rechino al domicilio del paziente, ognuno per
le proprie specifiche attribuzioni, e vi diano esecuzione, adottando le soluzioni meno traumatiche:

the la Forza Pubblica fornird al personale della Polizia Municipale e della struttura sanitara l'assistenza
eventualmente necessaria per f'esacuzione della presents ordinanza;

che la presente ordinanza, ai sensi del'art. 35, primo comma, della legge 23 dicembre 1878, n. 833, corredata dalla
proposta medica convalidata - e richiamata in premessa, deve essere immediatamente notificata, a cura del
personale della Polizia Municipale, al Giudice tutelars presso il Tribunale di Agrigento.

- Alsensidegli artt. 3, quarto comma, e 5, terzo comma, della legge 7 agosto 1990, n. 241 avverie che: o
responsabile del procedimenta & it sig, 1S % o VIArr A NARIA~- 1858 RANCHER) /13}? SSify o
ai sensi dellart. 33 deila legye n°® 833/1978, chiungue pud rivoigere al Sindaco richiesta di revoca o di modifica del
presente provvedimento;
ai sensi dell'art. 35 della legge n° 833/1978, & proponibile, nel termine di 30 giomi dalla convalida del Giudice
tutelare, da parte dell'interessato o di chiungue ne abbia interesse, ricorse al Tribunale di Agrigento;

- confro la presente ordinanza & ammesso, nel termine di 80 giomi dalla notificazions, ricorso al Tribunale

5 Amministrativo Regionale di Palermo- {legge 6 dicembre 1971, n, 1034}, oppure, in via aliernativa, ricorso
straordinario al Presidente della Repubblica (in Sicifia al Presidente della Regione), da proporre entro 120 giorni

dalla notificazione (D.P.R. 24 novembre 1971, n. 1199).
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PROPOSTA DI TRATTAMENTO
SANITARIO OBBLIGATORIO

* AL SIG. SINDACO i
DEL COMUNE DI (°A /! €A TT ;
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R CONSIDERATO che esisfono alterg.‘zieni psi,cﬁiphe tali da-richieders urgenti intervent terapeutici:
| ) e rifiuta gli urgenti interventi terapentici richiest dal easo;
RELEVATO che lemisure sanitari i

*
?

il sottoseritto Dott, 4,V 72 0 DAl 8 Upy 2 qualifica_ 25/ (147 00

PROPONE .

che alla"persona in oggetto sia praticato Trattamento Sanitario O bligatorio in gondiziont .
degenza ospedaliera presso il Servizio Psichiatrico dell’Ospedale di_(§-4--2  CANIcal !
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CONVALIDA DELLA PR%(}STA
1 sottoscritto Dc‘)tt: ES ( }’w(ﬁi&u ;9 (B

qualifica b (65 M[E HEAco Ay PSICIFATAL)
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VISTA la suesposta relazione sanitaria ' T, '
CONSTATATO la veridicith e Pesatterza delle notizie in essa contenute;
PRESO ATTO che attualmente non sussistono le condiziont ¢ le circostanze che consentano I'ado-
zione di idonee misure extraospedaliers; - ' *

: CONVALIDA
al sensi dell’art. 2 dellg legge 13 maggio 1978, n®130 1Ia proposta del medico
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Azienda Sanitaria Provinciale di Agrigento
15 Tel. 0522 407111 ™ Fax 0922 401229
Partita WA - Codice Fiscale: 02570830848

Dipartimento Salute Mentale — Modulo Dipartimentale AG 3

NAZIONALE K
REGIONE SICILIANA SP.D.C. Canicatti - Responsabile F.F. Dott. Fabio Di Pietra

ATTESTAZIONE DI AVVENUTO T.S.0.

Si attesta che i sig.ri vigiii urbani ISPETTORI Plazza Maria, Vancheri
Massimo, Lo Verme Ignazio del Corpo di Polizia Municipale di Canicatti, si
sono recatisi in data odierna presso il S.P.D.C. - P.Q. di Canicatti per
eseguire :i! ricovero in TSO di VIR CHNENR cil

18/08/198R a G@l ed ivi residente in via TEER n°@ in esecuzione dell

= nato
Ordinanza di TSO n® 24 emessa in data dal sindaco di Canicati.

Canicatti 06/08/2018
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