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La presente copia & conforme IL SEGRETARIO

all’originale in atti

REGIONE SICILIANA
Assessorato Regionale Sanita

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DETERMINAZIONE

COORDINAMENTO AMMINISTRATIVO TERRITORIALE

= [J.0. Assistenza Specialistica convenzionata esterna -

OGGETTO: LIQUIDAZIONE DELLA SOMMA DI €. 129.740,10 Al MEDICI
SPECIALISTI CONVENZIONATI ESTERNI, PER PRESTAZIONI
EFFETTUATE NEL MESE DI OTTOBRE 2013. BRANCHE A VISITA.

I} L S.DIE.Z@?E il Coordinatore Amministrativo Territoriale,
in esecuzione della delega conferita dal Direttore Generale con

delibera n. 767 del 14 aprile 2010, adotta
determinazione:

la seguente



kalevato che I'accordo Collettivo Nazionale approvato con DPR. 119/98, regolamenta i rapporti con
i Medici Specialisti Ambulatoriali Esterni per I’erogazione di prestazioni specialistiche ambulatoriali;

Preso atto che con il D.D.G. n. 2701 del 30/11/2007 & stato pubblicato ’elenco delle strutture
sanitarie. che hanno superato positivamente le verifiche dei requisiti strutturali, tecnologici ed
organizzativi per ’accreditamento istituzionale della AUSL n. 7 di Ragusa;

Considerato che nell’allegato “A” del sopracitato D.D.G. sono indicate anche le strutture
accreditate per le branche a visita;

Considerato che le prestazioni erogale vanno contabilizzate sulla base delle tariffe vigenti, e, che a
tal fine il professionista & tenuto ad inviare all’Azienda Sanitaria Provinciale, entro il mese successivo
a quello di riferimento, la distinta riepilogativa delle singole prestazioni eseguite, corredate dalle
richieste del Medico di Medicina di Base; o '

Considerato inoltre che I’Assessorato Regionale.della Salute, con il D.A. n. 01658 del
06/09/2013 ha determinato gli aggregati di spesa regionale e provinciali per I’anno 2012 e i criteri di
assegnazione del budget per ’anno 2013 per le strutture private accreditate per [*attivitd specialistica
ambulatoriale esterna, e che in data 30/10/2013 & stato sottoscritto il contratto con i legali
rappresentanti delle struiture accreditate, per 1’assegnazione del budget per anno 2013, tenuto conto
dell’aggregato determinato per branca specialistica dall’Assessorato Regionale, comprensivo dei
contributi di legge a carico delle Aziende Sanitarie Provinciali;

Vistoe il ruolo riepilogativo allegato, delle competenze spettanti ai Medici Specialisti Ambulatoriali
Esterni, relativo al pagamento delle competenze mensili per il mese di Ottobre 2013 &ntro i limiti di

1/12 del budget assegnato a ogni singola struttura per I’anno 2013, per I'importo complessivo di
€ 129.740,10 e imputare la spesa  sul conto di costo m. 50201030801 esercizio 2013,

- antorizzazione di spesa n, 74/2013, delibera n. 543 del 06/03/2013; Lol
Ritenuto inoltre che la liquidazione delle suddette prestazioni rientra fra gli atti amministrativi
delegati dal Direttore Generale e dover procedere, pertanto, alla liquidazione delle stesse;

DETERMINA

- imputare la spesa complessiva di €. 129.740,10 sul " conto-di costo n. 50201030801 esercizio
2013, autorizzazione di spesa n. 73/2013, delibera n. 543 del 06/03/2013; _

- liquidare la somma complessivo di € .129.740;10 ai Medici Specialisti Ambulatoriali Esterni,
secondo il ruolo riepilogativo, per prestazioni erogate nel mese di Ottobre 2013, entro il limite di
1/12 del budget assegnato a ogni singola struttura per 'anno 2013, suddivisa per Distretto come
segue: :

- € 126.407,31, comprensiva di €. 2.508,04 per contributo ENPAM Istituto, per il

' distretto di RAGUSA, centro di costo AT 0111; ..~ . - %

- € 3.332,79, comprensiva di €. 260,13 per contributo ENPAM Istituto, " per il distretto

di MODICA, centro di costo AT 0112.

Il Responsabile del procedimento
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