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DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO
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STRUTTURA PROPONENTE: UQOC Affari Generali e Controtlo Interno

| PROPOSTA N. 18 DEL _ 13.10.2016

Oggetto: “Convenzione per trattamenti dialitici da effettuarsi presso il Presidio Ospedaliero di Terracina a
favore di pazienti nefropatici cronici provenienti dalla s.c. di Nefrologia e Dialisi del Presidio Ospedalicro
S.M.. Annunziata dell’ Azienda USL Toscana Centro”. Regolarizzazione.

Il Dirigente e/o i! responsabile del procedlmento con la sottoscrizione del presente atto, a segmto
dell’istruttoria effettuata, attestano che I’atto & legittimo nella forma ¢ nella sostanza ed ¢ utile per il servizio

pubblico. [ 2 iE \ ‘ ~
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Il Funzionario addetto al controllo di budget, con la sottoscrizione del ente afto, attesta che lo stesso
E NON COMPORTA scostamenti sfavorevoli rispetto al budget ecofigmico
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¥
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e dell’Area di Coordinamento
Economico Finanziaria Data 1 zl' OTT 2015
Dott. Mario Falcone

Firma:

11 Difigente /o il responsabile del procedimento, ai sensi € per gli effetti dell’art.6, comma 2, dell’Intesa
Stato Regtom del 23.03. 2005 attesta che
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Firma: Data

al sensi dell’art.6, comma 2, dellIntesa Stato - Regionf del 23.03.2005.

IL FUNZIONARIO INCARICATO

Parere del Direttore Amministrativo Aziendale

Tuvorevole D Non Favorevole
/ / (con motivazioni allegate al pre
Data: __AP , /[0[ 2046 Firma: Dr. Bruno R.lccardl

Parere del Direttore Sanitario Aziendale

X Favorevole D Non Favorevole Q
Trese

i,

‘ (con motivazioni allega .
Data: /LQL pue) o6 Firma: Dott. Luciano Cifal§b v
Data:_ 7 4 iD . Ld b || CZ{ issario St ordmarlo
Firma: Dr. Giorgio-Casatt ] ll\/\ /

=0




II. RESPONSABILE U.0.C. AFFARI GENERALI E CONTROLLO INTERNO

PREMESSO

Che I’ Azienda USL Toscana Centro (P.IVA 06593810481) ha chiesto a questa Azienda USL Latina,
con email del 23 03 2016, la passibilitd di stipulsre una Convenzione per trattaraenti dialitict a
favore di pazienti nefropatici cronici provenienti dalla S.C. di Nefrologia ¢ Dialisi del Presidio
Ospedaliero “S.M. Annunziata dell’Azienda USL Toscana, finanziato dal Progetto “Vacanze
Dializzati” della Regione Toscana,

Che I'oggetto della Convenzione, di cui al punto precedente, prevedeva I'ospitalita di 24 pazienti
presso la U.O. di Nefrologia e Dialisi del Presidio Ospedaliero di Terracina della popolazione
dialitica proveniente dalla USL Toscana per la durata di 10 giorni, dal 29 maggio al 7 giugno 2016,
per I’effettuazione di prestazioni dialitiche mediante I'utilizzo di strutture aziendali e di tutto il
materiale necessario al trattamento;

Che, limitatamente al periodo richiesto, il Direttore UOSD Dialisi, dott. Vittorio Stranges, aveva
espresso parere favorevole, cosi come da nota della Direzione Medica del Presidio Ospedaliero Sud,
prot.n.asl_1t/1776/A004 del 27.04.2016;

Che in considerazione dell’urgenza di provvedere all’erogazione delle prestazioni si & proceduto alla
stipula della convenzione, sottoscritta il 31 maggio 2016, al fine di garantire il trattamento dialitico
ai pazienti nefropatici cronici provenienti dalla stessa;

Che tale Convenzione deve essere oggetto di provvedimento formale;

PROPONE

Per le motivazioni indicate in premessa che qui si intendono integralmente riportate;

Di dare stta dell’avvenuta. “Convenzione per traftamenti dialitict da effettuarsi presso il Presidio
Ospedaliero di Terracina a favore di pazienti nefropatici cronici provenienti dalla $.C. di Nefrologia
e Dialisi del Presidio Ospedaliero S. M. Annunziata dell’Azienda USL Toscana Centro” che,
allegata al presente atto, ne forma parte integrante;

Di precisare che il corrispettivo per le prestazioni oggetto della Convenzione, quantificato
complessivamente in €. 2.995.20, verra rimborsato dalla USL Toscana sulla base del nomenclatore
tariffario della Regione Toscana (cod. 39.95.4 emodialisi in bicarbonato e membrane biocompatibili

__.. € 208,00) con abbattimento del 40% (€. 124,80);

Di prevedere I’emissione di fattura elettronica da parte della UOC Bilancio, secondo le indicazioni
di cui all’ultimo capoverso dell’art. 5 della Convenzione de qua;

Di contabilizzare il relativo importo sul conto 404010312 (Altre prestazioni samitarie e socio-
sanitarie a rilevanza sanitaria extraregionale) del Bilancio 2016.

Con la sottoscrizione del presente atto il Responsabile del procedimento e/o il Dirigente attestano , inoltre,
I'assenza di conflitto di interessi, ai sensi della normativa vigente e del Codice di Comportamento

Il Responsabile del Procedimento 11 Diri

Robertam Dr.ssa

TL COMMISSARIO STRAORDINARIO

In virtii del Decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00106 del 6 maggio 2016 avente ad oggetto:
“Nomina del Commissario Straordinario dell’Azienda Sanitaria Locale di Latina” ;

Vista la proposta che precede ;
Acquisito il parere favorevole del Direttore Sanitario Aziendale e del Direttore Amministrativo Aziendale;

DELIBERA .

o Di dare atto del’avvenuta “Convenzione per trattamenti dialitici da effettuarsi presso il Presidio
Ospedaliero di Terracina a favore di pazienti nefropatici cronici provenienti dalla S.C. di Nefrologia
e Dialisi del Presidio Ospedaliero S. M. Annunziata dell’Azienda USL Toscana Centro” che,
allegata al presente afto, ne forma parte integrante;

e Di precisare che il corrispettivo per le prestazioni oggetto della Convenzione, quantificato
complessivamente in €. 2.995,20, verra rimborsato dalta USL Toscana sulla base del nomenclatore
tariffario defla Regione Toscana (cod. 32.95.4 emodialisi in bicarbonato e membrane biocompatibili
€. 208,00) con abbattimento del 40% (€. 124,80);

» i prevedere Y emissione di fatrura ederuonica da parte delia UOC Bilancio, secondo e indicaziom
di cui all’ultimo capoverso dell’art. 5 delta Convenzione de qua;

e Di contabilizzare il relativo importo sul conto 404010312 (Alfre prestazioni sanitarie e socio-
sanitarie a rilevanza sanitaria extraregionale) del Bilancio 2016.




Repertorio n.

CONVENZIONE PER TRATTAMENTI DIALITICI DA EFFETTUARSI PRESSO IL

PRESIDIO OSPEDALIERO DI TERRACINA A FAVORE DI PAZIENTI NEFROPATICI

CRONICI PROVENIENTI DALLA $.C. DI NEFROLOGIA E DIALISI DEL P.O. § . M.

ANNUNZIATA DELL’AZIENDA USL TOSCANA CENTRO.

TRA

L’Azienda Sanitaria Locale con sede in Latina, Viale Pierluigg Nervi, Torre G2 all'uvopo

rappresentata dal Commissario Straordinario, Dr. Giorgio Casati, ng
domiciliato presso I'Azienda Sanitaria Locale Latina;

E

ito Broni (PV) il 20 aprile 1961,

1.'Azienda USL Toscana Centro, d’ora in poi solo Usl Toscana, P.1. 06593810481, rappresentata

nel presente atto dal Direttore della S.C. Gestione privato accreditayo , Dott. Marco Moti, nato a

Firenze il 06/03/1957 domiciliato per la carica in via S. Salv}, n.12 Firenze, delegato alla

sottoscrizione della presente convenzione, in esecuzione della deliberagione n.780 del 27/05/2016

8i conviene e si stipula guanto segue

Articolo 1
OGGETTO

La presente convenzione ha per oggetto il Progetto “Vacanze Dializzati” che prevede l'ospitaliti presso
I'U.O. Nefrologia e Dialisi del P.O. di Terracina (LT) della popolaziope dialitica proveniente dalla Usl

Toscana per la durata di 10 giorni, dal 29 maggio al 7 giugno 2016.

Articolo 2

ORGANIZZAZIONE DEL CENTRO DIALISI DI ACCOGLIENZA.

Durante il soggiorno nel Lazio, I'emodialisi si svolgera presso I'U.O. Dialisi del P.O. di Terracina che

metterd 2 disposizione dei pazienti provenient dal presidio Ospedali
Usl Toscana alcuni monitors di emodialisi ed il materiale necessatio

fistola, liquidi di infusione) nella fascia oraria 19,00 — 24,00 del periodd

di S. Maria Annunziata della
trattamento (filtri, linee, aghi-

suindicato.

L'emodialisi oggetto della presente convenzione non intralcera in alun modo T'ordinaria giornaliera

attivita del Centro che, come di consueto, si svolgera dalle ore 7,30 alle

ore 19,00.




Articolo 3

PERSONALE SANITARIO UTILIZZ%TO

Il personale infermieristico e medico del Centro Dialisi del'Ospedale S.M

Annunziata di Firenze, che si

occupera dell'emodialisi in oggetto, utilizzera i locali e monitors con la do

ta diligenza e lascera gli stessi

in ordine per essere pronti all'uso per l'ordinaria attivita del giomo succesgivo.

Tali operatori sanitari, considerati in servizio a tutti gli effetti, avranno|diritto alle previste indennita

contrattuali (indenniti festiva, notturna, di missione) a carico della Usl T

Armicolo 4

cana.

NUMERO DI PERSONALE UTILIZZATO

Per la USL Toscana saranno coinvolti:
— 5 Infermieri professionali

—~ 1 Dinigente Medico.

Articolo 5
PREVISIONI DI SPESA

I 24 pazienti che aderiranno al progetto de guo effettueranno circa 80 ernodialisi. 11 corrispettivo per

dette prestazioni verrd rimborsato dalla USL Toscana alla ASL Lad

tariffario regionale approvato con Deliberazione di Giunta Regione T

2 ai sensi del nomenclatore

cana n. 1216 del 29/12/2004

(cod. 39.95.4 emodialisi in bicarbonato e membrane biocompatibili € 208,00) con abbattimento del

40%, (quindi 124,80) in quanto sono da escludere le spese relative al personale, messo a disposizione

della USL 10.

Le somme saranno corrisposte dalla Usl Toscana alla ASL Latina entfo 30 giorni dal nicevimento di

regolare fattura emessa dalla ASL Latina e intestata alla Usl Toscana.

La fattura dev’essere inviata alla USL Toscana Centro S.C. Gestione priyato accreditato Via S. Salvi, 12

Palazzina 15- 50135 Firenze.

Articolo 6
COPERTURA ASSICURATIVA

La copertura assicurativa per Infortuni ed RCT/O del personale impegnato nel progetto & a carico

della Usl Toscana.

Articolo 7
DURATA

La presente convenzione avra durata limitata a quanto previsto dal progetto: 10 giorni, dal 29 maggio

al 7 giugno 2016.




HTOI

Articolo 8
TRATTAMENTO DI DATI PERSONALI

Le parti si impegnano all'osservanza della normativa vigente in materia diftutela dei dati sensibili ai sensi

del D.Lgs. n. 196 del 30.06.2003.
Articolo 9
FORO COMPETENTE

Per le controversie che dovessero insorgere tra le parti in relazione alla irjterpretazione, applicazione ed

esecuzione della presente convenzione & competente, in via esclusiva, il F bro di Firenze.
Articolo 10

DISPOSIZIONI FINALI

Per quanto non espressamente previsto nella presente convenzione si rirfvia alle disposizioni legislative

e normative esistenti in materia.

Articolo 11
SPESE DI REGISTRAZIONE

La presente convenzione € soggetta a registrazione solo in caso d'uso|ai sensi degli artt. 5 e 39 del

D.P.R. n. 131 del 26.04.1986.
Le eventuali spese di registrazioni e di bollo saranno a carico defla parte che con il proprio

comportamento ne avra resa obbligatoria la regjstrazione.

LETTO, APPROVATO E SOTTOSCRITTO

Azienda Usl Toscana Centro Azienda Satitaria Locale Latina
IL DIRETTORE S.C. Gestione Privato IL COMMISS O STRAORDINARIO
Accreditato _ Dr. |Giorgio Casati

Dott. Marco Mori
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