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IL DIRETTORE SANITARIO

,07 Pasquale Granata

IL DIRETTORE A lNlSTRATlVO
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REGIONE SICILIANA
Assessorato Regionale Sanita

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N T714 4 20 0172000

COORDINAMENTO AMMINISTRATIVO - AREA TERRITORIALE -

Esecutiva: SI NO

Atto sottoposto a controllo: SI NO

OGGETTO: {Auforizzazione & Liquidazione somma €.32.106,00 al C.M.S. per
Neuromotulesi per saldo prestazioni effettuate in- esecuzione convenzione n°
1342 del 26.3.2008

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO ILCOORDINATORE
Il Dirigente Amministrativo dell’ Area Territoriale AREA TERA
Avv. Salyatpre lurato Avv. Giov

1l 20 071 201

Direttore Generale, Dott. Ettore Gilotta, nominato con Decreto Presidenziale, n.334 del 31 Agosto

nella sede dell'Azienda Sanitaria Provinciale, il

2009, coadiuvato, ai sensi dell’art. 7 della L. R. 30/1993, dai Sigg.:

- Dott.ssa Maria Sigona - Direttore Amministrativo

- Direttore Sanitario -
Sig. Filipponeri Cascone

- Dott. Pasquale Granata

e con l’assistenza , quale segretario verbalizzante,

adolta la seguente deliberazione:



Su proposta del Coordinatore Amministrativo dell’ Area Territoriale dell’ ASP di Ragusa, che
con la sottoscrizione ne attesta la regolarita formale e la legittimita:

VISTA la nota Prot. n.° 480/F-2 del 10.6.2011 (acquisita al prot. generale dell’ASP n.° E-
0016411 del 13.6.2011) con la quale il Centro Medico Sociale per Neuromotulesi di Vittoria rap-
presenta che la rendicontazione dell’anno 2010 per la erogazione del servizio di riabilitazione ex
art. 26 L. n® 833/78 espletato nel suddetto anno, ¢ stata liquidata solo parzialmente dalla Azienda;

VISTA la nota Prot. n.° 2132 del 5.7.2011 con la quale il Responsabile dell’Ufficio Handi-
cap di Vittoria comunica, in riferimento alla nota prot. n® 480/F-2, che “dalla verifica effettuata”
dall’ufficio medesimo “suwlla contabilita anno 2010 presentata dal Centro Medico Sociale per Neu-
romotulesi, la somma ammessa al pagamento é pari ad €_32.106,00 ed é relativa a prestazioni ef-
fettivamente rese ma non liquidate. Tale somma & pari alla decurtazione del 10% operata sul bu-
dget cosi come previsto dalla convenzione n.° 1342/08 stipulata con il CMS per il triennio

2008/20107,

VISTO Iart. 8 della convenzione n° 1342 del 26.3.2008 stipulata per il triennio 2008/2011
tra fa ex AUSL 7 di Ragusa e il CMS per Neuromotulesi O.N.L.U.S. di Vittoria e le tabellen ° 1 ¢
n° 2 relative alle prestazioni previste per il C.M.S. di Vittoria e per il Centro di Ragusa ove & indica-
to ’onere teorico annuale, calcolato con le rette fissate dal D.A. n.° 02227/07, pEr un ammontare
complessivo di €. 1.425.319,20; '

CONSIDERATO che in virtl1 di quanto concordato nel citato art.8: "L Azienda garantisce
ai Centri ['acquisto delle prestazioni riabilitative convenzionate il cui importo non superi il 90%
del tetto di spesa massimo erogabile in un anno....” e che & ".... fatto salvo il diritto dell 'Azienda di
richiedere formalmente I'acquisto di prestazioni pari al 100% della capacita operaiiva del Centro
“con la conseguente liquidazione nella misura massima del 100%, ove sussistano le necessitd assi-
stenziali ed a condizione che sussista la disponibilita economica, nel rispetto dei tetti di spesa im-
posti dalla Regione e dal Piano di Rientro Regionale”,

f

ACCERTATO che con Circolare n® 1266 del 2.3.2010 sorno state determinate nuove possi-
bilita di erogazione di servizi, mentre con D.A. 4.8.2010 pubblicato sulla GURS n°® 37 del
20.08.2010 le rette gia fissate dal D.A. n® 02227/07 hanno avuto un incremento del 2% ed un au-
mento dell’aggregato provinciale per gli anni 2010-2012, in virtu del quale il costo complessivo
delle prestazioni & aumentato in modo corrispondente fino ad € 1.349.202,88;

ATTESO che I’ Azienda-ha comunque usufruito di prestazioni oltre il 90% previsto in con-
venzione per un importo accertato in €. 32.106,00 e confermato dall’ufficio preposto con nota

prot.n.° 2132 del 5.7.2011 citata;

RITENUTO che I'utenza ha beneficiato delle prestazioni effettuate oltre il massimale del
90% convenzionalmente determinato per cui I’ASP & tenuta a corrispondere la somma per le presta-
zioni residue che costituiscono comungue un arricchimento per la Azienda;

CONSIDERATO infine che sussiste la disponibilitd economica cosi come richiesto dal ci-
tato art. 8 della convenzione; ’

SENTITO il parere del Direttore Amministrativo;

SENTITO il parere dei Direttore Sanitario;

DELIBERA

Per 1 motivi esposti in premessa e che qui di seguito s’intendono ripetuti e trascritti:

-}:Akutorizza;e'la/s‘:)mma di €.32.}@@0 sul conta d%sto nﬁ@%t

-Liquidare e pagare la somma di €. 32.106,00 al Centro Medico Sociale per Neuromotulesi con se-
de in Vittoria in Via Ricasoli n.° 113

Data | Esercizio
Importo Autorizzato Ordine Conto
€54 /1
Visto: !l Direttere,Economico Finanziario Il Contabile

etk

DEP 5474 f1o

P 60@35/n
D¥p ’j’l,LLE/tf




