. ASLBA

AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N. 0485
Del _ 2 7 APR, 2020

OGGETTO: P.O. Monopoli - Accettazione della donazione, da parte dell’ Associazione
Onlus “Accoglienza Senza Confini Terlizzi”, di n.50 maschere di protezione
facciale del tipo FFP2 da destinare alla U.O.C. di Rianimazione del P.O. di
Monopoli.

IL DIRETTORE GENERALE

Vista la Deliberazione N.1492/DG del 05/09/2018, con I'assistenza del Segretario, sulla base della istruttoria e
della proposta formulata dal Direttore Amministrativo Area Ospedaliera Bari Sud, che ne attesta la regolarita
formale del procedimento ed il rispetto della legalita, considera e delibera quanto segue.

Premesso

— con Deliberazione del D.G. n. 2763 del 23.12.2009 ¢ stato approvato il Regolamento che disciplina la
gestione dei beni mobili durevoli dell'Azienda:

— lart. 13 del predetto Regolamento disciplina I'acquisizione di donazioni da parte di privato cittadino,
Ente Pubblico e/o privato e/o Ditta;

— che con nota prot.63125/2020 del 07/04/2020, il Dirigente Medico Responsabile del P.O. di
Monopoli, Dott. Vincenzo Fortunato, chiedeva la predisposizione di “atto formale™ a seguito della
donazione da parte dell’Associazione Onlus “Accoglienza Senza Confini Terlizzi”, di n.50 maschere
di protezione facciale del tipo FFP2 da destinare alla U.O.C. di Rianimazione del P.O. di Monopoli,
chiedendone contestualmente la verifica della conformita di prodotto al Direttore f.f. S.P.P.A. della
ASL BA mediante la valutazione di un campione;



Acquisito

— il parere di conformita espresso a margine della suddetta nota dall’Ing. Nicola Sansolini. Direttore f.f.
S.P.P.A. della ASL BA. che autorizza la proposta di donazione.

Ritenuto

— di formalizzare quanto sopra espresso, ¢ quindi di regolarizzare a titolo di donazione 1’acquisizione in
anagrafica dell’ASLL. BA di n.50 maschere per protezione facciale di tipo FFP2 da parte
dell’ Associazione Onlus “Accoglienza Senza Confini Terlizzi ",
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Assunto il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario

DELIBERA

Per i motivi espressi in narrativa e che qui si intendono integralmente riportati:

di accettare la donazione. da parte dell’Associazione Onlus “Accoglienza Senza Confini Terlizzi ", di
n.50 maschere per protezione facciale di tipo FFP2;

di procedere alla presa in carico dei beni in parola registrandoli sul conto economico 700.100.00050
relativo ai presidi chirurgici e materiali sanitari;

di individuare il Dirigente della U.O. di Farmacia Ospedaliera del P.O. Monopoli, quale atfidatario e
responsabile dei beni di che trattasi, oggetto del presente provvedimento:

di trasmettere copia del presente provvedimento al Direttore del Dipartimento del Farmaco ASL BA, al
Presidente dell’ Associazione Onlus “Accoglienza Senza Confini Terlizzi”. ed al Direttore Medico (.1, della
U.0.C. Anestesia e Rianimazione del P.O. di Monopoli.
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La spesa relativa al presente provvedimento ¢ stata registrata sui seguenti conti:

Conto economico n. per €
Conto economico n. per €
Conto economico n. per €

.....................................................................................

(rigo da utilizzare per indicare finanziamenti a destinazione vincolata)

Il Funzionario Il Dirigente dell’Arca

.....................................................................

SERVIZIO ALBO PRETORIO

.....................

Ai sensi della vigente normativa, la presente deliberazione — con nota n. ............. del
.................................... ¢ stata/non ¢ stata trasmessa alla Regione Puglia per gli adempimenti di
competenza.



	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4

