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AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N 0090
del. 10 FFR. 2020

Oggetto: A. D. Regione Puglia n. 702 del 12.12.2016. Utilizzo risorse 2017 (4° Trim. 2019) in applicazione
della Delibera del Direttore Generale ASL Bari n. 467 del 15.03.2017. Aggiornamento.

IL DIRETTORE GENERALE

Vista la Delibera del Direttore Generale n. 1492 del 05.09.2018, con I'assistenza del Segretario, sulla base della
istruttoria e della proposta formulata dal Dirigente Medico di Direzione Sanitaria Aziendale Dott. ssa Simona
Mudoni, che ne attesta la regolarita formale del procedimento ed il rispetto della legalita, considera e determina
quanto segue.

PREMESSO:

= che con A.D. n. 093/2016 la Regione Puglia ha provveduto ad approvare, ad integrazione della
Determinazione Dirigenziale n. 731/2015 specifici indirizzi operativi a beneficio delle ASL Pugliesi per
garantire la continuita dell’operativita degli Sportelli SLA nell’ambito delle risorse gia assegnate con A.D. n.
731/2015 una quota pari a quella precedentemente liquidata con A.D. n. 658/2013, con I'impegno a
potenziare le attivita gia avviate al fine di rendere gli Sportelli pil incisivi rispetto ai bisogni delle famiglie;

= che con delibera del Direttore Generale n. 1568 del 30.08.2016 la ASL Bari ha provveduto alla
sottoscrizione della convenzione con I’Associazione AISLA Onlus AISLA, come richiesto dalla Regione Puglia
nel su citato A.D. n. 093/2016;

* con nota prot. n. 196749/UOR FRAGECOMPL del 12.10.2016 acquisita al protocollo regionale con
AOO_146/09/12/2016/33316 la ASL Bari rendeva noto I'esaurimento dei fondi destinati al personale
interno della Azienda per la gestione dello Sportello SLA/SMA e pertanto richiedeva I"approvazione ed il
rifinanziamento del nuovo progetto;



RILEVATO:

= che la Regione Puglia con A.D. n. 702 del 12.12.2016 ha provveduto ad approvare il Progetto Centro
d’Ascolto “Sportello SLA per le Famiglie” della Asl Bari trasmesso con nota prot. n. 96701/UOR 01 del
17/05/2016 e relativo al secondo biennio di attivita;

= che la Regione Puglia con A.D. n. 726 del 12.12.2016 ha provveduto alla liquidazione dell'importo pari ad
Euro 921.555,15 a valere sul Cap. 785060 (Missione:12 Programma:3 3 Titolo 1- Piano dei conti integrato:
1.04.01.02.), di cui I'importo di € 65.000,00 per le attivita dello Sportello SLA ed il rimanente per
assicurare la liquidita necessaria per il pagamento degli Assegni di cura;

= che tale Progetto non incide sul Bilancio di questa Azienda dato che sara eseguito con i fondi regionali
elargiti come sopra riportato;

= che la Direzione Generale della ASL di Bari ha provveduto a ratificare I'A.D. n. 702 del 12.12.2016 con la
Delibera n. 467 del 15.03.2017, ad oggetto “Progetto Qualify.care SLA Puglia Centro d’Ascolto Sportello per
famiglie di pazienti SLA/SMA e non autosufficienti gravissimi”. Utilizzo risorse 2017 - A.D. Regione Puglia n.
702 del 12/12/2016";

RITENUTO:

= di prevedere I'utilizzo delle somme disponibili per gli anni 2016/2019 per il Centro d’Ascolto Sportello per
le famiglie SLA per questa ASL di Bari;

= diprevedere I'utilizzo, limitatamente all'importo di €. 65.000,00 €, delle somme erogate con A.D. n. 726 del
12.12.2016 dalla Regione Puglia a valere sul Cap. 785060 (Missione:12 Programma: 3 3 Titolo 1- Piano dei
conti integrato: 1.04.01.02.) per |'attivita dello Sportello per le famiglie SLA per questa ASL. La somma di €.
65.000,00 sara ripartita, come da A.D. n. 702 del 12/12/2016 della Regione Puglia, che ha provveduto ad
approvare il Progetto Centro d’Ascolto Sportello SLA per le Famiglie Asl Bari;

PRECISATO:

= che le prestazioni da prendere in considerazione degli operatori AISLA e dei dipendenti ASL partecipanti
alle attivita concernenti il Centro d’Ascolto “Sportello SLA per le Famiglie” della ASL di Bari, sono state
effettuate nel periodo 01.10.2019 —31.12.2019, come riepilogate nel prospetto;

= che, come prefato, la Regione Puglia con A.D. n. 726 del 12.12.2016 ha stanziato I'importo di €. 65.000,00;
che come definito dalla nota della medesima Regione n. AOO_146/PROT/0002099 del 16.06.2016 e dalla
DDG ASL Bari n. 1568 del 30.08.2016, I'erogazione di tale somma potra essere devoluta trimestralmente ad
esaurimento della medesima;

= che I'attivita lavorativa progettuale concernente il Centro d’Ascolto “Sportello SLA per le Famiglie” della As|
Bari seguitera cosi come contemplato nell’'ultima deliberazione della ASL di Bari DDG n. 1356 del 29 luglio
2019, sino all’esaurimento di tutti i relativi fondi complessivamente stanziati con A.D. n. 658 del
19.12.2013 e con successivo A.D. n. 726 del 12.12.2016 dalla Regione Puglia, a favore degli operatori
dell’Associazione AISLA e di quelli della ASL di Bari;
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La Posizione Organizzativa di Direzione Sanitaria Az.le \U -
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Sig.ra Luigia Riccardi ,1 \ J

IL DIRIGENTE Medico di Direzione Sanitaria Az.le
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Dott.ssa Simona Mudoni _ Mr OO \:LOQ-Q —

Acquisito il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario.
Assunto quanto in premessa.

Per le motivazioni esposte in premessa, che qui si intendono completamente acquisite e che formano parte
essenziale e fondamentale del presente atto dispositivo.

DELIBERA

= di stabilire che la narrativa sopra riportata & ritenuta parte costitutiva e basilare della presente disposizione
deliberativa;

= i liquidare agli operatori AISLA ed i dipendenti ASL interessati alle attivita concernenti il Centro d’Ascolto
“Sportello SLA per le Famiglie” della Asl Bari la somma complessiva rendicontata e schematizzata
nell’allegato;

= di dare mandato all’Area di Gestione Risorse Finanziarie della ASL BARI che provvedera per competenza
alla liquidazione ad AISLA Nazionale delle somme sul c/c AISLA Nazionale IBAN :
IT 04 V 05034 10100 00000000 1065;

» di dare mandato all’Area Gestione Risorse Umane - Ufficio Trattamento Economico di procedere alla
corresponsione delle somme determinate, in favore dei dipendenti ASL, nella misura massima indicata
nell’allegato compiegato;

= di notificare il presente provvedimento all’AISLA Onlus Nazionale Associazione Italiana Sclerosi Laterale
Amiotrofica;

Il Dirigente Responsabile del procedimento sulla base della propria istruttoria e proposta ne attesta la regolarita
formale del procedimento ed il rispetto della legalita; nel sottoscrivere il presente atto, evidenzia che la stesso non
comporta alcun onere, ovvero alcun costo a carico della ASL BARI, non incidendo sul Bilancio, in quanto stanziato
con fondi della Regione Puglia.



CENTRO D’ASCOLTO “SPORTELLO SLA PER LE FAMIGLIE” DELLA ASL BARI

PRESTAZIONI EFFETTUATE NEL 4° TRIMESTRE 2019

OPERATORI IMPORTO ACCESSI / ORE IMPORTO DA
MATRICOLA ORARIO PRESTATE LIQUIDARE
AISLA €.10,00 17.00 €.170,00
4010584 €.25,00 17.30 €.475,25
4043122 €. 25,00 60,00 €. 1.500,00
TOTALE €.2145,25
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