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Occerro: | Qrdinanza diri

attamento Sanitario Obbligatorio, nei confronti di:

I SinDace -

Vista la proposta del dotha{ { /7(6— A (_Zf%{;z’ vIo f‘zﬁ’ﬂz‘:ﬁn data ? g‘p / o Z,Q.{ }{ sottoporre a

Lratta nitary g2rorio  in  condizioni di  degenza ospedaliera, il sig
affetto da:"vedasi Certificato Medico allegato”;

Visto che dalla stessa proposta risulta che:

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

b} gli interventi terapeutici necessari non sono stati accettati dall'infermo:
p

c) 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. E) \‘} 57 {/V; yee C HLf' % @ﬁ medjco
della struttura sanitaria pubblica;

Visti gli artt. [,2 e 3 della legge n® 180/1978;

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

Viste le circolari del Ministero dellInterno n® 5300 del 24 agosto 1993 e n° 3 del 20 luglic 2001;
Yisto 'art.50 del D.Lgs. n® 267/2000,

, residente a _ _in Via

Y A ' " Ny

J . ; : &5
per essere sottopostoa lrattamento Sanitario Obbligatorio.
DISPONE

che la Polizia Municipale e il Personale Sanitario da questa richiesto si rechine al domicilio del paziente,
ognuno per le proprie specifiche attribuzioni, e vi diano esecuzione, adottando le soluzioni meéno
traumatiche; i

che la Forza Pubblica fornird al personale della Polizia Municipale e della struttura sanitaria l'assistehza
eventualmente necessaria per 'esecuzione della presente ordinanza;
che la presente ordinanza, ai sensi dell'art. 35, primo comma, della legge 23 dicembre 1978, n. §33,
corredata dalla proposta medica convalidata e richiamata in premessa, deve essere immediatamente
notificata, a cura del personale della Polizia Municipale, al Giudice tutelare presso il Tribunale| di
Agrigento.

Al sensi degli artt. 3, quarto comma, e 5, terzo go s aella legge 7 agosgo 1990m. 24| avyerte che:
. resﬁonsabiie del procedimento & il sig. S “KTA’ Y] gﬁ ( ﬁzﬁ L /@%;{9 ;
- ai sensi dell’art. 33 delia legge n® 833/1978, chiunque pud rivolgere al Sindaco richiesta di revoca o di modificaidal
presente provyedimento;
ai sensi delfart. 35 della legge n® 833/1978, & proponibile, nel termine di 30 giorni dailla convalida del Giudice
tutelare, da parte delf'interessato o di chiunque ne abbia interesse, ricorso al Tribunale di Agrigento;
contro la presente ordinanza & ammesso, nel termine di 60 giorni dalla notificazione, ricorso al Tribunale
Amministrativo Regionale di Palermo (legge 6 dicembre 1971, n, 1034), oppure, in via alternativa, ricarso
straordinario ai Presidente della Repubblica (in Sicilia al Presidente delia Regione), da proporre entro 120 gidrni
dalla nogifjcazione (D.PR. 24 novembre 1971, n. 1199).
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PROPOSTA DI TRATTAMENTO
SANITARIO OBBLIGATORIO

AL SIG. SINDACO 0 T
DEL COMUNEDI___ &), 2 ¢ 0 14

Ceneralita del malato: cognome e nomeM
Tuwogoedatadi nascita_“

cern_ gl . )
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i
Diagnosi medica, A %;\k&:i LD

CONSIDERATO che esistono alterazion psichiche tali da richiedere urgenfi interventi terapeutici;
ACCERTATO che il paziente rifiuta gli urgenti interventi terapeutici richiesti dal £aso;
RILEVATO che le misure sanitarie extraospedaliere adottate non risultano attualmente idonee;

il sottoscritto Dott. LitATA CAZ. 20 prera v qualifica pAfLR 10 P bab i

PROPONE .

che alla persona in oggetto sia praticato Trattamento Sanitario Obbligatofiy in condizioni di
degenza ospedaliera presso il Servizio Psichiatrico dell’ Ospedale di SR 0 ]3«!4 i

"‘@QAL; G % C i PR _16

CONVALIDA DELLA PROPOSTA

1l sottoseritto Dott. Awmmm @m 4O | qualifica Q;L-’\A @9\,@\? \1@; Co %EG%\%"‘.

VISTA la suesposta relazione sé.nita:ria;

CONSTATATO la veridiciti e esattezza delle notizie in essa contenute;
PRESO ATTO che attualmente non sussistono le condizion e le ¢

ircostanze che consentano 17 ado-
zione di idones misure extraospedaliere;
CONVALIDA

al sensi del'art. 2 della legge 13 io 1978, n°180 la proposta del medico
dr Licats  Oosr ] s
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE SICILIANA

Azienda Sanitaria Provinciale di Agrigento
Tel. 0922 407111 * Fax 0822 401229
Partita IVA - Codice Fiscale: 02570930848

DIPARTIMENTO SALUTE MENTALE
MODULO DIPARTIMENTALE AG3 CANICATTI - LICATA
Tel. 0922 733341 fax 0922 733343
DIRETTORE F.F. U.O.C. 1 DOTT. FABIO DI PIETRA

SI ATTESTA CHE I VIGILI URBANI COMMISSARIO CUTAIA GILUSEPPE,ISPETTERE
ASARO;QIEGO JISPETTORE GILILIANA SERGIO E L’ASSISTENTE BANCHERI
MASSIMO,HANNO ACCOMPAGNATO PRESSOL'S.P.D.C. DI CANICATTI IN REGIME

DI TSO., ORDINANZA N.29 DEL 281012015, 7D o@D NA?’A

1. ol 198 ED IVI RESIDENTE IN VIA DGl PALAZZINA §..

CANICATTI 28/10/2015. Qspedale “Borone Lombared “E50




