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OGGETTO: Cessazione attività del “CDI Betulia” codice CUDES 001759 sito in 
Lograto (Bs) - Via Fratti n. 4. Presa d’atto.

Il DIRETTORE GENERALE - Dott. Claudio Vito Sileo
nominato con D.G.R. XI/1058 del 17.12.2018

Acquisisti i pareri del
DIRETTORE SANITARIO Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini
del
DIRETTORE SOCIOSANITARIO Dott.ssa Jolanda Bisceglia
e del
DIRETTORE AMMINISTRATIVO Dott.ssa Sara Cagliani

DECRETO n. 53  del 28/01/2022



_________________________________________________________________

IL DIRETTORE GENERALE

Richiamate:
- la D.G.R. n. VII/8494 del 22.03.2002, ad oggetto “Requisiti per l’autorizzazione al 

funzionamento e l’accreditamento dei Centri Diurni Integrati”;
- la D.G.R. n. X/2569 del 31.10.2014, ad oggetto: “Revisione del sistema di 

esercizio e accreditamento delle Unità d’Offerta Sociosanitarie e linee operative 
per le attività di vigilanza e controllo”; 

- la D.G.R. n. X/4702 del 29/12/2015 ad oggetto “Determinazioni in ordine alla 
gestione del Servizio Sociosanitario per l’esercizio 2016” che ha sostituito 
l’allegato 1 della D.G.R. 2569/14 con il sub allegato 9 “Procedura per l’esercizio e 
l’accreditamento di unità d’offerta sociosanitarie”;

- la D.G.R. n. X/2672 del 16.12.2019, ad oggetto: “Determinazioni in ordine alla 
gestione del Servizio Sociosanitario per l’esercizio 2020”;

- la D.G.R. n. XI/4508 del 01.04.2021, ad oggetto: “Determinazioni in ordine agli 
indirizzi di programmazione per l’anno 2021”;

Preso atto che il CDI Betulia è stato autorizzato al funzionamento con atto della 
Provincia di Brescia n. 2942/2003 del 27.11.2003 ed è stato accreditato con Delibera 
Regionale n. 15885 del 30.12.2003 per n. 25;
Dato atto che in data 21.12.2021 (atti ATS prot. n. 0131067/21) il Legale 
Rappresentante dell’Ente gestore Fondazione Mamrè onlus per il “Centro Diurno 
Integrato Betulia” CUDES 001759 - sito in Lograto (Bs) - Via Frati n. 4, comunicava 
la cessazione dell’attività a far data dal 03.01.2022 e richiesta di contestuale revoca 
dell’accreditamento per 25 posti;
Ritenuto che, a seguito della verifica dell’effettiva chiusura dell’attività del “Centro 
Diurno Integrato Betulia” effettuata con sopralluogo dall’équipe di vigilanza di cui al 
verbale Rep. n. 42/2022 del 14.01.2022 (allegato “A” composto da n. 1 pagina),
allegato in copia parte integrante e sostanziale del presente provvedimento, si 
prende atto della chiusura con conseguente revoca dell’accreditamento dello stesso;
Dato atto dell’istruttoria condotta dal Servizio Autorizzazione e Accreditamento delle
Strutture Sanitarie e Sociosanitarie, il cui Direttore attesta, in qualità di Responsabile 
del procedimento, la regolarità tecnica del presente atto;
Vista la proposta del Direttore Dipartimento per la Programmazione, Accreditamento, 
Acquisto delle Prestazioni Sanitarie e Sociosanitarie Dott. Luca Maria Bassoli;
Dato atto che dal presente provvedimento non discendono oneri per l’Agenzia;
Acquisiti i pareri del Direttore Sanitario, Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini, del 
Direttore Sociosanitario, Dott.ssa Jolanda Bisceglia e del Direttore Amministrativo, 
Dott.ssa Sara Cagliani che attesta, altresì, la legittimità del presente atto;

D E C R E T A

a) per le motivazioni in premessa richiamate e che qui si intendono integralmente 
trascritte, di prendere atto della chiusura con conseguente revoca 
dell’accreditamento del “Centro Diurno Betulia” codice CUDES 001759, sito in 
Lograto (Bs) - Via Frati n. 4, per cessata attività come verificato con sopralluogo 
effettuato dall’équipe di vigilanza di cui al verbale Rep. n. 42/2022 del 
14.01.2022 (allegato “A” composto da n. 1 pagina) allegato in copia e parte 
integrante e sostanziale del presente provvedimento;

b) di dare atto che dall’adozione del presente provvedimento non discendono oneri 
per l’Agenzia;

c) di demandare al Servizio Autorizzazione e Accreditamento delle Strutture 
Sanitarie e Sociosanitarie, la trasmissione del presente provvedimento alla
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Direzione Generale Welfare – Programmazione rete Territoriale e all’Ente gestore;
d) di dare atto che il presente provvedimento è sottoposto al controllo del Collegio 

Sindacale, in conformità ai contenuti dell’art. 3-ter del D.Lgs. n. 502/1992 e 
ss.mm.ii. e dell’art. 12, comma 14, della L.R. n. 33/2009;

e) di disporre, a cura del Servizio Affari Generali e Legali, la pubblicazione all'Albo 
on-line – sezione Pubblicità legale - ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R. n. 
33/2009, e dell'art. 32 della L. n. 69/2009, ed in conformità alle disposizioni ed ai 
provvedimenti nazionali e comunitari in materia di protezione dei dati personali.

Firmato digitalmente dal Direttore Generale
Dott. Claudio Vito Sileo
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VERBALE DI SOPRALLUOGO N° 42/2022 REPERTORIO ATS BS

In data 14/01/2022 alle ore 11:15

presso l’unità d’offerta: CDI Betulia
indirizzo: via Fratti 4, Lograto (BS)
codice struttura: 326001759
abilitazione per: 25 posti
accreditamento per: 25 posti
contratto per: 25 posti
soggetto gestore: Fondazione Mamré Onlus
legale rappresentante: Cioli Tecla
pec: comunitamamre@legalmail.it
email: fondazione@mamre.it e amministrazione@mamre.it
telefono: 0309829049

l’equipe di vigilanza composta da:
-Antonella Alberti, UOS Abilitazione all’Esercizio e Accreditamento Unità d’Offerta 
Sociosanitarie, Collab. Professionale Sanitario (responsabile dell’istruttoria);
-Paola Brunelli, UOS Abilitazione all’Esercizio e Accreditamento Unità d’Offerta Sociosanitarie,
Assistente Sanitario;

ha effettuato un sopralluogo di vigilanza ordinaria ai sensi della DGR 2569/2014 e DGR 8494/2002
per la verifica chiusura U.d.O a seguito di comunicazione prot. N. 0131067 del 21/12/2021.

Esito dell’ispezione:

È stata verificata l’effettiva chiusura della U.d.O, conseguentemente si conferma che non viene 
erogata nessuna prestazione all’utenza. 

Il sopralluogo si conclude alle ore 11:40.

Il presente verbale, composto da n. 1 pagina, è redatto in due copie identiche al termine del 
sopralluogo, una delle quali verrà trasmessa al Legale Rappresentante.

Per la ATS:

F.to Antonella Alberti 

F.to Paola Brunelli 

(Trattamento dei dati Regolamento UE n. 2016/679 secondo le specifiche indicazioni aziendali)


