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Detee"'fninazione del Direttore Genera}é 'n f , Attin.1797 /19 all. 4

avente come oggetto ”CONVENZiONI PER INDAGINI BiOCHiMECﬂE Dl LABORATOR[O A FAVORE
DELLA CASA DI CURA VILLA LETIZ!A”

ATTESTAZIONE REGOLARITA’ ISTRUTTORIA E LEGITTIMITA’ DEL PROVVEDIMENTO

1. Breve esposizione del contenuto della determinazione

stipula di convenzione per indagini biochimiche a favore della Casa di Cura Villa Letizia 2019/2021

© 2. Estremi relativi ai principali documenti e/o normative citate

- Nota struttura sanitaria richiedente ns Prot. n. 20523 del 10/10/19

3. Attestazione contabile

La presente determina non comporta oneri,

Pratica gesti_'ta da Bob_egto C_repa!ﬁi

{

4 del procedimento :
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Deter'r'n'i.nazione del Diréf'toréllﬁé'riefafe"'h
OGGETTD "CONVENZiONE iﬁDAGiN[ BIGCHiMICHE Di U\BORATOR!G A FAVORE’ DELLA CASA Df
CURA ViL!.A LET!Z]A” R . o . . : L

- !t Bmerrone GENERALE

su proposta del Responsabﬁe UOC Gest:one Gperatlva Marketmg e chera Professnone

PREMESSO che

- la Glunta delia Regtone Lomhardla con Ia dehberaz;one reiatwa a "determmaz;om in ordme al controiio

" “delle prestazioni sanitarie ed ‘ai requisiti ‘di accreditamento”, ‘in ‘particolare I'aflegato 4 "Requ;sutt

autorizzativi di accreditamento” che tra 'altro, impone alle strutture non dotate di Punto prelievi, un

accordo formalizzato con le strutture di ricovero e cura dotate di Eaboratorlo d’urgenza per garantire
nei temp: e nei modi approprtatt il trattamento da eventuah urgenze ' :

DATO Am)

- che Villa Letizia & una Casa di Cura privata non dotata di laboratorio d'urgenza idoneo ad assicurare if

trattamento di eventuali urgenze;
- che con rispettiva nota, depositata in atti 1797/19 all.2 (ns prot. n. 20523 del 16.10.2019), la Casa di

Cura Villa Letizia, ha manifestato la necessita di attivare la convenzione di cui in oggetto al fine di poter
inviare presso it Laboratorio Centrale della Fondazione Ca Granda Ospedate Maggiore Pohcimlco i
camplom chiaramente ndent:ﬁcatl per effettuare indagini beoch:m:che in reglme di urgenza;

SENTITO al raguardo il Dlrettore della U.O.C. Laboratorlo Centraie dr Ferruccso Cenott: che ha accolto
posstwamente Vistanza, confermando che le prestazaom saranno effettuate, durante it hormale orario di
servizio, per il tramite del personale in servizio presso’la U.0. dallo stesso’ dnretta il ‘quale possiede le
competenze e le professionalita necessarfe, senza che cid arrechi pregiudizio all'ordinaria attivita svolta;

CONS!Df-IRATO che ia Fondazmne ‘struttura dntata di un Laboratono d’Urgenza, ha' dato la propria
d:spombmta alla stessa Casa di Cura ad assicurare nei tempi e nei modi appmpnat: it trattamento dei
campioni per eventuali urgenze venf‘ catesi presso la sede della Casa di Cura e non r:soiwbch drrettamente
validati dac dmgentl medrc: deli’U O Laboratono Centraie della Fondazmne, _' L :

PREC!SATO che ogm onere e responsahaiata de! trasporto dei camplom sara a canco dI V:!la Letlz:a,

R!TENUTO d| pmcedere alla stipula delia convenz:one, per il penodo dai 01 12 2019 al 31 12 2021. nei - - '
term:m di cw altesto acquls:to agl: atti 1?97/19 aII 3 : C S

RILEVATO che:

1 '.'ia struttura citata si impegna a riconoscéré per. i’éttivité di cui sopra un compenso di € 8 .00 pef ciascun
emocromo, di € 4,00 per le analisi del PT, dl €5,00 per le analisi del APTT e ch € 18 00 per Ie anaksa de!_ g
: -_D {}umero camprenswo dei nmborso deile spese d:gestione, R R R S
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- gl: |mpom fatturat: d: cuial. punto precedente per ia parte di competenza sarannca comspost; aila
Fondazsone su base mensile, a consuntivo delle mdagmi effettuate sulla base di un rendtconto

presentato dall' b0, E.aboratono Centra!e
VISTA [ attestazlone d: regolanta |struttona e dl Ieg:tttmfta deF prowedtmento
V!STA I’attestazrone d: ccpertura economlca/patnmcmate |
DATO AT!‘O che le predette attestamam cost:twscono parte mtegrante del presente atto,

DATO ATTO che il Responsabde de¥ procedsmento & ;i Dmgente Responsabnie de!ia UOC Gest:one Operatwa
Marketmg e Ltbera Professione; : . . : S -

ACQUISITI i pareri favorevoli del Diré'a".tdré?ﬁ."m_mi'n'ist_'ifati_v@;_'d:é'i éirettéfeSar_i?té?ié_; B

 DETERMINA
Per tutti | motivi in premessa indicati:

.. 1. diautorizzare la stipula della convenzione in favore della Casa di Cura Villa Letizia, per il periodo dal
112 2019 al 31 12. 2021 alle condizaom di cu: al testo acqwsuto agi: attt ,n. 179?/19 all. 3, secondo
e moda!;ta md:cate in premessa e dettagitatamente descntte nelia convenz:one stessa, _

2. di dare atto chele attestazioni richiamate in premessa formano parte integrante del presente atto;

3. di dare atto che.i ricavi dersvant: dalta convenzione in oggetto perie prestazuom svolte in orario di
s - servizio sono registratl sul Conto Econom:co n.750311; . : : o~ i

4. d; dare atto che s! rfmborso reiattvo a!le spese d: gesttone & reglstrato sui C E ?50457 den bliancn :
-~ gdei competent: esercm,

;smm BI RICOVI&RO JS mm .& cmrxm SC!(ENTI!’!QG m NATURA WBBLICA D.M_ 29—12-2%4
via Francesco’ Sfom, 28 - 20122 Mdano --'Iblefono 02 5503 1 - Fa.x 02'58384350 L
odtce F:scale e Part IVA 04724150968 pEE : :
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5. didisporre fa pubblicazione del presente provvedimento all‘Albo oniine deli’Azienda, dando atto
che lo stesso @ immediatamente esecutivo (art. 17 comma 6, L.R. n.33/2009 cosi come sostituito
dall’art.1 delfa L.R. n.23/2015);

6. didisporre I'invio della presente determinazione alle Unita Operative interessate.

pa

UOC proponente Gestione Operativa Marketing e Libera Professione

Responsabile del procedimento: | Dott.ssa Giulia Franceschi {Firma) %/ Vi

yan

Pratica trattata da Dott. Roberto Crepaldi {Firma)
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