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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 5
N. 858/AV5 DEL 04/08/2016
Oggetto: Convenzione con il Poliambulatorio “Giardi ni Margherita” di Bologna, per

prestazioni professionali a pagamento relative a es  ami di istopatologia cutanea.

IL DIRETTORE DELLA

? AREA VASTAN. 5

VISTO il documento istruttorio, ripo alce athmesente determina, dal quale si rileva la necessit
provvedere a quanto in oggetto specifi

RITENUTO, per i motivi riportati nel pred umentorustorio e che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;
et
- di stipulare apposita convenzione con il Poliamtawla pri iardini Margherita”, con sede legah via
Santo Stefano n. 103, Bologna — P.IVA 03412871 K tamento di prestazioni consistentisarei

di Istopatologia Cutanea eseguiti, in attivita tingrofession
Anatomia Patologica dell’Area Vasta n. 5, alle daimhi
Convenzione (allegato n. 1) che costituisce pategrante e so ial | presente provvedimento

- di riservarsi di revocare o modificare il presertito deliberativo luce delle nuove normative e
disposizioni nazionali o regionali o aziendali dwessero essere e at

- di dare atto che la presente determina non € smta@ controllo regio sensi dell’art. ladeegge
412/91 e dell'art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.;

- di dare atto che dal presente provvedimento naralatcun onere finanziar

ramuraria, dal’Equipe dell’UC di
a riportate nell’allegato schema di

dell’ Area ¥4a8.5;

- di trasmettere il presente atto al Collegio Sintlaeanorma dell'art.17della L. s.m.i.;

- di trasmettere il presente atto al Poliambulatgrivato “Giardini Margherita” di ogna, alla Dizmne
Medica di P.O., al Direttore dell’U.O.C. di Anat@Patologica e, per il seguito mﬁ: nza,@leOo.
Gestione Risorse Umane, Economico Finanziaricte Sl

Il Direttore di Area Vasta
Avv. Giulietta Capocasa

La presente determina consta di n. 8 pagine, di.cdlipagine di allegati che formano parte integraiella stessa.

Impronta documento: 3489E5F4A4EBCES05682E3BEB502CBAGR278
(Rif. documento cartaceo E4AF2D17FADA850934DA3ARB3A17A92233CD, 116/01/AVS5URPQUAL_D_L)
Nessun impegno di spesa
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

U.O.C. URP e Qualita

Riferimenti Normativi

Decreto Legislativo n. 502 del 30/12/1992 e ss.mmmad oggetto: Riordino della disciplina in materia
sanitaria, a norma dell'articolo 1 della legge 28abre 1992, n. 421

D.P.C.M. 27 marzo 2000, ad oggettdAtto di indirizzo e coordinamento concernente iVét' libero-
professionale intramuragi ersonale della de@nza sanitaria del Servizio sanitario naziorigle

C.C.N.L. 1998/2001 dell rigenza medica e vewsitn e della dirigenza professionale, tecnica ed
amministrativa del S.S.N. éntr vigore il i@&dgno 2000 e C.C.N.L. del 5.11.2005

Decreto Legge n. 223 del 4412006, convertito nedgge n. 248 del 4/8/ 2006, ad oggettDisposizioni
urgenti per il rilancio economicaye e, perciintenimento e la razionalizzazione della spedablica,
nonche' interventi in materia di e i caistio all'evasione fiscdlp

Legge n. 120 del 3/8/2007, ad ogg izioni in materia di attivita' libero-profassale intramuraria

e altre norme in materia sanitafia
Legge n. 189 del 8/11/2012 (c.d. Riforma uzdad),oggetto: Conversione in legge, con modificazioni,
del decreto-legge 13 settembre 2012, n. , recdigposizioni urgenti per promuovere lo svilupp d
Paese mediante un piu alto livello di tutela delédute;

Delibera di Giunta Regione Marche n.1796 d , ad oggetto:Legge 3 agosto 2007, n. 120 e
successive modificazioni ed integrazioni - Disposiz anee ed urgenti in materia di attiviibero
professionale intramuraria della dirigenza sanitdel S

Delibera di Giunta Regione Marche n.646 del 6/58 tto: legge 3 agosto 2007, n. 120, art. 1,
comma 4 - Disposizioni temporanee ed urgenti peegli‘del izio sanitario regionale, in matexia
attivita libero professionale intramuraria della riienza sai ."Modificazione della deliberazéom.
1796 del 28/12/2012

Delibera di Giunta Regione Marche n.1168 del 220013, ad og .egge 3 agosto 2007, n. 120,
articolo 1, comma 4 - Ulteriori disposizioni tempoee ed urg p li enti del Servizio sanitario

regionale, in materia di attivita libero professile intramuraria d enza sanitaria. Parzél

modificazione della deliberazione n. 646/2013
Delibera di Giunta Regione Marche n.1743 del 2721/3, ad oggetto: gosto 2007, n. 120,
articolo 1, comma 4 - Proroga disposizioni tempaaned urgenti per g | Servizio sanitario
regionale, in materia di attivita libero professale intramuraria della dirigenza sanitari

Delibera di Giunta Regione Marche n.106 del 23/02% ad oggetto:L'egge n. 12 2’

6; L.R. n. 13/2003 art. 3 comma 2 lett. a) - Appone linee d'indirizzo agli enti”de R in miateti
libera professione intramuraria del personale delisigenza medica veterinaria e sani e pedbaione
dei piani aziendali dei volumi di attivita istitariale e di attivita libero professionale intramuiar Revoca
deliberazioni n. 1812/2000 e n. 972/2008

Determina del Direttore dell’Area Vasta 5 n. 27T 1i¢/03/2016 ad oggettoApprovazione e recepimento
del regolamento per I'esercizio dell’attivita LiteProfessionale (ALPT)

Determina del Direttore dell’Area Vasta 5 n. @& 12/7/2016, ad oggettoAlitorizzazione piano operativo
attivita libero-professionale in equipe del perstnalell’'U.O.C. di Anatomia Patologica in regime di
convenzione con strutture private non accreditate

art. 1 commi 4,5e

Impronta documento: 3489E5F4A4EBCES05682E3BEB502CBAGR278
(Rif. documento cartaceo E4AF2D17FADA850934DA3ARB3A17A92233CD, 116/01/AVS5URPQUAL_D_L)
Nessun impegno di spesa
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Motivazioni

Con Delibera di Giunta n. 106 del 23/2/2015, la iBeg Marche ha approvato le linee di indirizzo &giiti del
SSR in materia di libera professione intramuraebpgrsonale della Dirigenza Medica, Veterinariaaitaria.

Con Determina del Direttore Generale dellASUR 804lel 16/6/2015, in attuazione di quanto indicattia
citata Delibera di Giunta n. 106/15, e stato adiotta schema tipo di regolamento per I'esercizid’attivita
libero-professionale nelle Aree Vaste.

77/AV5 del 17/03/@0¢é stato adottato il Regolamento dell’Area Vdsta
e dell'attivilhero professionale intramuraria del personalelinowee delle

Con Determina del Dirett
relativo alle modalita organiz

altre professionalita della dirigenz ruoloitaio.

Nel suddetto Regolamento di AreayV I'artvéngono indicate le modalita di esercizio dellgvith a
pagamento rese a favore soggetti ter tjqaedo che, per I'erogazione di tali prestazibhirapporto si
perfeziona tramite stipula di apposito ¢ ttadgenzion&

Con nota prot. n. 41865 del 24/5/2016, il P phiio “Giardini Margherita”, con sede legale irasanto
Stefano n. 103, Bologna — P.IVA 03412871208, hasthi di attivare un’apposita convenzione con I'’ASUR
Marche Area Vasta n.5 per avvalersi di prestazitiag iche di istopatologia cutanea, in regimattivita
libero professionale intramuraria.

A tale scopo ha chiesto di utilizzare la profesalé dei Dirj
richiedendo, come “primo referente”, il Dott. Gui@mllina, Di
che detta struttura privata non &€ convenzionatal®ervizio S

itaui zionale.
Con la medesima nota, il menzionato Poliambulatprivato ha cwe le prestazioni di istologfia
ona

cutanea richieste e le relative tariffe (al neitballo) sono le seguenti:
- Codice 509215, esame istopatologico cute e/o tasslii biopsia in ea. € 75,00

edici dell'U.O.C. di AnatomiRatologica”,
re, Medico dellU.O.C. stessa, darando

- Codice 27370, esame istopatologico cute e/o teswmlli biopsia escissiofig € 98,00
- Codice 29640, esame Immunofluorescenza diretta)(DIF € 218,00
- Codice 27360, esame istopatologico cute e/o teswlli (Punch o Shave) 0,00

La Direzione Medica del Presidio Ospedaliero, cotanD n. 709994 del 7/6/2016, s
nei confronti della richiesta di convenzionamemtesentatalal Poliambulatorio privato'i

professione in equipe, stabilisce che tale attidit&e essere svolta sulla baseud apposito“plano operativo,
concordato e sottoscritto da tutti i partecipatitequipe, nonché validato dal responsabile dell®\ che é
soggetto ad approvazione della Direzione.

Si prende atto che, con Determina del Direttor&rda Vasta n. 775 del 12/7/2016, sono stati approva

1) il piano operativo di svolgimento delle attivitaotte in libera professione in regime di convenzione
dall’equipe dell’U.O.C. di Anatomia Patologica ime& Vasta, coordinata dal Dr. Guido Collina;

2) il piano tariffario delle suddette prestazioni geplin regime libero professionale, dalla suddetaipe,
aggiornato con l'applicazione dei costi aziendajeaerali rilevati dall'Ufficio Controllo di Gestite.

Impronta documento: 3489E5F4A4EBCES05682E3BEB502CBAGR278
(Rif. documento cartaceo E4AF2D17FADA850934DA3ARB3A17A92233CD, 116/01/AVS5URPQUAL_D_L)
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Si ritiene, pertanto, di poter stipulare appositamvenzione con il Poliambulatorio “Giardini Marghat di
Bologna, le cui condizioni e modalita di espletatoerengono riportate nello schema di accordo cladlega al
presente atto, di cui costituisce parte integrargdestanziale (Allegato n. 1).

Si da atto che la presente determina non compogs a carico del bilancio dell’Area Vasta n. 5.
Pertanto, per le motivazioni esposte in premessa,
SI PROPONE
- di stipulare apposita coﬂ)ne con il Poliamtaula privato “Giardini Margherita”, con sede legah via
n

Santo Stefano n. 103, Bol .IVA 03412871208, I'espletamento di prestazioni consistentisarai
di Istopatologia Cutanea es@&guiti, in attivita tingrofessionale intramuraria, dall’Equipe dell’'UCD di

Anatomia Patologica dell’Area®Va 5, alle demmhi e modalita riportate nell’allegato schema di
Convenzione (allegato n. 1) che pategirante e sostanziale del presente provvedimento;

- di riservarsi di revocare o modificare réserdtito deliberativo alla luce delle nuove normative e
disposizioni nazionali o regionali o aziendali cl®essero essere emanate;

- di dare atto che la presente determina non e ontrollo regionale, ai sensi dell’art. fladeegge
412/91 e dell'art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.;

- didare atto che dal presente provvedimento nonalat e finanziario a carico dell’ Area tas.5;

- di trasmettere il presente atto al Collegio Sintlaeanorma dell’ della L.R. 26/96 e s.m.i.;

Medica di P.O., al Direttore dell’U.O.C. di Anat@Patologica e, pelg uito di competenza, @leOO.

- di trasmettere il presente atto al Poliambulatgrivato “Giardifi %ta” di Bologna, alla Dizene
Gestione Risorse Umane, Economico Finanziariche Sl

ATTESTAZIONE DEL DIRIGENTE /RESPONSABILE DELU.O. ECONOMICO F @ ARIA
Il sottoscritto, vista la dichiarazione espresdaR#sponsabile del Procedimento, attesta che Sigote atto non
comporta oneri a carico del Budget.
Il Dirigente ff.
U.O.Attivita Economiche e Finanziarie
(Dott. Cesare Milani)

- ALLEGATI -

Allegato n. 1: Convenzione con il Poliambulator®iardini Margherita ”

Impronta documento: 3489E5F4A4EBCES05682E3BEB502CBAGR278
(Rif. documento cartaceo E4AF2D17FADA850934DA3ARB3A17A92233CD, 116/01/AVS5URPQUAL_D_L)
Nessun impegno di spesa
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Ascoli Piceno
San Benedetto del Tronto

SCHEMA DI
CONVENZIONE PE ESTAZIONI PROFESSIONALI A PAGAMENTO
CON IL POLIAMB ORIO “GIARDINI MARGHERITA” DI BOLOGNA

Premesso che:

a) il Poliambulatorio Privato “ Margherita”, con nota prot. n. 41865 del 24/5/2016, ha
manifestato 1’esigenza di avv Ladipprestazioni diagnostiche di Anatomia Patologica,
utilizzando a questo scopo la profg alita di Dirigenti Medici dell’U.O.C. di Anatomia
Patologica dell’ Area Vasta n.5, richiédesdo, come “primo referente”, il Dott. Guido Collina,

Direttore Medico dell’U.O.C. stessa;
b) il Poliambulatorio Privato “Giardini M&” ¢ una struttura sanitaria privata non

accreditata, nemmeno parzialmente, con il Se o Sanitario Nazionale, ai sensi dell’art.§,
comma 7, del decreto legislativo n.502 del 30 di 1992, autorizzazione rilasciata dal
Comune di Bologna PG. N. 117097 del 18/4/2014 i come qui dichiarato dal suo legale
rappresentante, ed ha sede legale in via Santo Stefan@ n
¢) la vigente normativa relativa al rapporto nel SSN délfa enza Sanitaria a rapporto di
lavoro esclusivo consente e disciplina tale attivita c

attivita professionali a pagamento richieste da terzi all’azie, che al fine di consentire
la riduzione dei tempi di attesa” (CCNL 2000, art.55 lettera

TRA :

I’Azienda Sanitaria Unica Regionale delle Marche di Ancona — Area Vasta N.
02175860424 (in seguito denominata Area Vasta N.5), rappresentata dal Dire ? Area Vasta
N.5, Avv. Giulietta Capocasa, domiciliata per la carica presso la sede dell’Area sOsita in

.e P. IVA n.

Via degli Iris — Ascoli Piceno (di seguito indicato come “Azienda”);

E

il Poliambulatorio Privato “Giardini Margherita”, con sede legale in via Santo Stefano n. 103,
Bologna — P.IVA 03412871208, rappresentato, in qualita di legale rappresentante, dal Dr. Maurilio
Missere, nato a Bologna il 2/10/1962 e residente in Bologna via San Rocco n. 11 (CF
MSSMRL62R02A944N), che, per effetto della sua carica, elegge domicilio fiscale presso il
Poliambulatorio Privato “Giardini Margherita”,

si stipula quanto segue:



ART. 1
OGGETTO DEL CONTRATTO

Le parti disciplinano, con la presente scrittura, la proroga dell’effettuazione di prestazioni
diagnostiche di Anatomia Patologica, da parte dell’Azienda, richieste dal Poliambulatorio Privato
“Giardini Margherita”, consistenti nei seguenti esami di istopatologia cutanea:

Codice 509215, esame istopatologico cute e/o tessuti molli biopsia incisionale: € 75,00
Codice 27370, esame istopatologico cute e/o tessuti molli biopsia escissionale: € 98,00
Codice 29640, esame Immunofluorescenza diretta (DIF): € 218,00
Codice 27360, esame istopatologico cute e/o tessuti molli (Punch o Shave) € 50,00

nei modi e alle condizioni specificate negli articoli seguenti.

Il presente contratto regolam esclusivamente il rapporto fra le due parti individuate in premessa.

ART. 2
IONI

Il Poliambulatorio Privato “Giardini Margherita”, in, qualita di richiedente delle prestazioni in
oggetto, assume la responsabilita dell’assistenza s%:omplessiva nei confronti dell’utenza che
di fatto usufruira delle prestazioni sanitarie.

L’Area Vasta n. 5 assicura ’attivita, su specifica richj Poliambulatorio Privato “Giardini
Margherita” e, compatibilmente con I’attivita istituzionalm syolta, mediante Dirigenti Medici e
personale tecnico sanitario, dipendenti a rapporto esclusi ferenti all’U.O.C. Anatomia
Patologica dell’Area Vasta n.5, nel rispetto del principio e del personale coinvolto
nell’attivita.

Le prestazioni di cui all’art.1 dovranno essere eseguite esclusivameite pr 1’U.O.C. di Anatomia
Patologica dell’Area Vasta n. 5.

i individuati dal
conservazione

I campioni verranno consegnati all’U.O.C. di Anatomia Patologica, dag
Poliambulatorio Privato “Giardini Margherita”, con le procedure previste pe
piu accurata e conveniente ai fini delle successive analisi.

Dell’invio e del trasporto ¢ responsabile unicamente il Poliambulatorio Pl iardini
Margherita”, il quale provvedera - una volta espletate le indagini — a ritirare 1 referti ¢ .C.di
Anatomia Patologica dell’Area Vasta n.5, tramite operatori individuati dal Poliambulat $SO.

I Dirigenti Medici su individuati, dipendenti dell’Area Vasta 5, erogheranno le prestazioni oggetto
del contratto compatibilmente con 1’organizzazione dell’unita di appartenenza senza interferire con
la normale attivita istituzionale dell’Area Vasta.

Prestazioni diverse o aggiuntive rispetto a quelle disciplinate dal presente contratto devono formare
oggetto di eventuale nuovo accordo fra le parti.



ART. 3
DETERMINAZIONE DEI COMPENSI
A fronte dell’erogazione delle prestazioni oggetto del presente accordo il Poliambulatorio Privato

“Giardini Margherita”, si impegna a corrispondere all’Area Vasta n.5 1 compensi stabiliti nel
tariffario delle prestazioni di cui all’allegato del presente contratto (Allegato 1).

ART. 4
MODALITA’ DI FATTURAZIONE E PAGAMENTO

2

L’Area Vasta n.5, attraverso O. Economica Finanziaria, provvedera ad emettere regolare fattura
di cui al precedente cap iene fissato in giorni 30 dalla data di emissione del documento
contabile.

In caso di mancato pagamento o il tegmine fissato 1’ Area Vasta 5 applichera gli interessi di mora
ai sensi della vigente legislazione

I1 Poliambulatorio Privato “Giardini rita” versera gli importi di cui all’art. 3 tramite bonifico
bancario intestato a: ASUR Marche Area 5 - IBAN IT34G0605502600000000008175.

)
COPERTURE ASSI E

v
Ai fini assicurativi per il personale dipendente dell’ Ar€a 5 che presta la propria attivita in
esecuzione del presente accordo si precisa che la RCT ¢ r@go tata con la medesima modalita

attualmente in uso per I’attivita svolta in regime di libera prof€§st tramoenia in AVS.

X
w0

DURATA DEL CONTRATTO
I presente contratto ha validita dal 01/7/2016 al 30/6/2017.
Il presente contratto, comprensivo di tutte le condizioni contenute nello stesgh; peted essere
prorogato in relazione ad una richiesta esplicita e formale avanzata da una delle p quale

dovra fare seguito 1’accettazione dell’altra espressa nella medesima forma.

ART. 7
RISOLUZIONE DEL CONTRATTO

Con I’assenso esplicito di entrambi i contraenti, da comunicare con reciproca nota formale nel
rispetto del termine di preavviso di 30 giorni o per il venir meno di una delle condizioni essenziali
di validita dello stesso, il presente accordo pud essere interrotto anche nel corso del periodo di
vigenza.



Nell’ipotesi dell’entrata in vigore di nuove norme vincolanti per I’Area Vasta regolanti le materie
della “partecipazione ai proventi aziendali” e della Libera Professione prima della scadenza regolare
del contratto, sara cura della stessa Area Vasta informare la controparte della necessaria modifica di
alcune condizioni del presente disciplinare. La mancata condivisione della controparte delle
predette necessarie modifiche costituira condizione essenziale giustificante I’interruzione del
rapporto da parte dell’ Area Vasta.

ART. 8
FORO COMPETENTE

Per quanto non espressamente previsto nella presente convenzione si fa rinvio alle disposizioni del
Codice Civile ed alla legi in materia di regolazione del rapporto di lavoro dei dipendenti del
Servizio Sanitario Nazionale.

In caso di controversia il foro ¢ etente ¢ quello di Ascoli Piceno.

RISERV

ATiiZA
Le parti ed il personale che effettua le prestazioni pfo nali dovranno attenersi scrupolosamente
alle disposizioni dettate in materia di privacy ai sensi del n. 196/2003 e ss.mm.ii.

ART. 10 5 a

IMPOSTA DI BOLLO E REGISTRA
Il presente contratto viene redatto in duplice copia (ogni copia € compos a | 5 pagine numerate,
di cui n. 1 dell’allegato) e siglato dalle parti in ogni pagina.
Le spese di bollo derivanti dalla presente Convenzione sono a carico della parte r dente.

E’ soggetto a registrazione solo in caso d’uso, ai sensi delle vigenti disposizioni ¢ e le spese
di registrazione saranno a carico della parte richiedente.

Data,
Il Direttore dell’ Area Vasta n.5 Il Legale Rappresentante del Poliambulatorio
(Avv. Giulietta Capocasa) “Giardini Margherita”

(Dr. Maurilio Missere)



