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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE

Determinazione n.ro Data di Adozione
0006919 29/06/2023
Struttura Aziendale Centro di Costo
DSS 9 - Uffici di staff e amministrativi 141090199

OGGETTO: D.S.S N° 9 MODUGNO/BITRITTO/BITETTO - Liquidazione Canoni di
noleggio per attrezzature sanitarie concesse in uso ad assistiti DSS9 -
Modugno. Fornitori: LINDE MEDICALE SRL (cod. 43322), VIVISOL SRL (cod.
25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413), MEDIGAS ITALIA SRL (cod.
27313). Lista di liguidazione n. 14442 del 21/06/2023, importo totale €
5.742,42, IVA 4%; Lista di liquidazione n. 14450 del 21/06/2023 importo
totale € 3.107,69, IVA 4% inclusa.

PROPOSTA DI DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N.RO 20230007586 DEL 29/06/2023
COMPOSTA COMPLESSIVAMENTE DA 8 (otto) PAGINE

DI 4 (quattro) ALLEGATI SOGGETTI A PUBBLICAZIONE PER UN TOTALE DI 4 (quattro) PAGINE
DI 2 (due) ALLEGATI NON SOGGETTI A PUBBLICAZIONE PER UN TOTALE DI 10 (dieci) PAGINE

ATTESTAZIONE DI AVVENUTA PUBBLICAZIONE

Si attesta che il presente provvedimento viene pubblicato all’Albo pretorio on-line della ASL BA, ai sensi
dell’art. 32, c. 1, |. 69/2009, per la durata di 30 giorni naturali, decorrenti dal 29/06/2023

Unita Operativa Affari Generali
L'Addetto alla Pubblicazione

%

L'originale del presente documento, redatto in formato elettronico e firmato digitalmente e
conservato a cura dell'ente produttore secondo normativa vigente.

Ai sensi dell'art. 3bis c4-bis Dlgs 82/2005 e s.m.i., in assenza del domicilio digitale le amministrazioni
possono predisporre le comunicazioni ai cittadini come documenti informatici sottoscritti con firma
digitale o firma elettronica avanzata ed inviare ai cittadini stessi copia analogica di tali documenti
sottoscritti con firma autografa sostituita a mezzo stampa predisposta secondo le disposizioni di cui
all'articolo 3 del Dlgs 39/1993.




Proposta N.ro 0007586/2023

Vista la Deliberazione del Direttore Generale n° 2798 del 30/12/2009;

Vista da Delibera n° 504 del 29/04/2020 con la quale la Direzione Strategica ha adottato il Nuovo
Regolamento per la predisposizione, adozione e pubblicazione delle determinazioni dirigenziali
sull'albo pretorio aziendale, cosi come integrato e modificato dalle Deliberazioni del Direttore
Generale ASL BA n° 2182 del 06/12/2021 e n°® 1213 del 22/06/2022;

Preso atto della Deliberazione del Direttore Generale ASL BA n° 1604 del 21/09/2021, con la quale
il Direttore Generale dell’ASL BA, dott. Antonio Sanguedolce, ha disposto il conferimento
dell’incarico di Direzione del DSS 9 — Modugno (BA) al Dott. Enrico Lauta;

Sulla base di conforme istruttoria della Struttura Operativa DSS 9 di Modugno.

IL DIRETTORE DEL DISTRETTO SOCIO SANITARIO N° 9
Dott. Enrico LAUTA

HA ADOTTATO

La seguente determinazione:

Premesso che:

e con deliberazione l'art. 26 della Legge n. 833/78 dispone che le prestazioni sanitarie dirette al
recupero funzionale e sociale dei soggetti affetti da minorazione fisica, sono erogate dalle AUSL,
ai sensi del D.M. Sanita 27/08/1999 n. 332 e del d.P.C.M. 12/01/2017, che definisce ed aggiorna
i livelli essenziali di assistenza (LEA) per le prestazioni di assistenza protesica erogabili dal S.S.N,
ai cittadini residenti nell'ambito dell'Azienda Sanitaria di competenza vengono erogati ausili
tecnologici per la terapia respiratoria;

o nell'ambito territoriale del Distretto Socio Sanitario BA09 della ASL BA (Modugno-Bitetto-
Bitritto) risiedono cittadini che, in possesso dei prescritti requisiti, hanno fatto istanza dei suddetti
ausili protesici sulla base di prescrizione medica specialistica, redatta in osservanza delle vigenti
disposizioni in materia;

Vista la nota n. 133377/UOR/3 del 17 luglio 2009 dell’Area Gestione Risorse Finanziarie, che
stabilisce, tra l'altro, I'obbligo di custodia della documentazione a supporto della presente determina
presso gli archivi di questo Distretto;

Vista la L.R. n. 25/2006 e la L.R. n. 4/2010 che hanno attribuito ai Distretti Socio Sanitari delle
AA.SS.LL. le competenze di assistenza protesica;
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Visto il Regolamento Regionale n° 6 del 18 aprile 2011 “Regolamento di organizzazione del
‘Distretto Socio Sanitario’ (D.S.S.)”;

Vista la deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 1557 del 30/08/2017 con la quale si
prendeva atto dell'aggiudicazione definitiva dell’Accordo Quadro Regionale per la ventiloterapia
meccanica domiciliare per la durata di 24 mesi, con facolta di rinnovo per ulteriori 24 mesi e di
proroga per un ulteriore periodo massimo di 6 mesi;

Vista la deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 1932 del 30/10/2017 con la quale si
modificava e integrava la suddetta delibera n.1557/17 per la stipula dei contratti per la ventiloterapia
meccanica domiciliare al fine di garantire, senza soluzione di continuita, il mantenimento in uso agli
assistiti degli ausili per la terapia respiratoria;

Vista la nota prot. n. 264542 del 16/11/2017 dell'Area Gestione Patrimonio ASL BA avente per
oggetto: "Contratti in recepimento dell'Accordo Quadro Regionale per la ventiloterapia meccanica
domiciliare. Istruzioni operative" con la quale si dispone la continuita degli ordinativi di acquisto
tramite Eusis Audivat giusta D.D.G. 2298/2013, gli apparecchi per aerosol terapia, i dispositivi Pep-
Mask e le pompe per nutrizione parenterale ed enterale;

Vista la deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 2168 dell’11/11/2019 avente ad oggetto
"A.G.P. — Accordo Quadro per la ventiloterapia meccanica domiciliare espletato dal Soggetto
Aggregatore, Innovapuglia s.p.a.- Opzione di rinnovo per 12 mesi. Autorizzazione", con la quale si e
stabilito il rinnovo-proroga contrattuale per 12 mesi (01/11/2019 — 31/10/2020) degli appalti specifici
derivanti dall’A.Q. in parola, tra cui quello aggiudicato a Medigas Italia S.r.l. di Assago (Ml), P. IVA
11861240155 / c.f, 02466440167, la cui validita di 24 mesi con decorrenza dal 01/11/2017 & scaduta
il 31/10/2019, nonché I’applicazione di uno sconto, specifico per Fornitore (quota noleggio), sulla
tariffa giornaliera degli ausili acquisiti in proprieta dall’ASL BA a seguito delle precedenti gare
aziendali;

Vista la deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 1454 del 23/10/2020 con la quale si €
stabilito il rinnovo-proroga contrattuale per ulteriori 12 mesi (01/11/2020 - 31/10/2021),
indispensabile al fine di garantire la continuita della erogazione delle prestazioni fornite agli Assistiti,
dell’appalto specifico derivante dall’A.Q. in parola, nelle more dell’espletamento e conclusione della
gara aziendale in corso di preparazione, ritardata da criticita organizzative aziendali, nonché si
ribadita la nomina dei competenti Direttore dell’esecuzione (Coordinatore p.t. DD.SS.SS.), e suoi
Assistenti (Direttori p.t. DD.SS.SS.), giusta nota D.G. prot. n°81612/5 del 28/3/2018;

Vista la Deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 2309 del 16/12/2021 con la quale con la
quale si & stabilito il rinnovo-proroga contrattuale per ulteriori 6 mesi (01/11/2021-30/04/2022),
indispensabile al fine di garantire la continuita della erogazione delle prestazioni fornite agli Assistiti,
dell’appalto specifico derivante dall’A.Q. in parola, nelle more dell’espletamento e conclusione della
gara aziendale in corso di preparazione, ritardata da criticita organizzative aziendali, nonché si é
ribadita la nomina dei competenti Direttore dell’esecuzione (Coordinatore p.t. DD.SS.SS.), e suoi
Assistenti (Direttori p.t. DD.SS.SS.), giusta nota D.G. prot. n°81612/5 del 28/3/2018;
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Vista la Deliberazione del Direttore Generale ASL BA n. 800 del -2/05/2022 con la quale si €
stabilito di affidare ai sensi dell’art. 63, co. 2, lett. ¢), d. Lgs. 50/2016, e ss.mm.ii., nella misura
strettamente necessaria quantificata in un periodo di 12 mesi (01/05/2022 — 30/04/2023), ai medesimi
summenzionati operatori economici, agli stessi patti e condizioni fin qui applicati, i contratti aventi
ad oggetto prestazioni analoghe a quelle previste nell’AQ regionale recepito giusta DDG ASL BA
1557/2017, e ss.mm.ii.;

Rilevati gli ordinativi di acquisto, a firma del Dirigente Medico dell'Assistenza Specialistica D.S.S.
n°9 di Modugno (BA), con i quali é stata accertata la necessita per gli Assistiti aventi diritto di
usufruire degli ausili per la terapia respiratoria forniti dai summenzionati Fornitori, LINDE
MEDICALE SRL (cod. 43322), VIVISOL SRL (cod. 25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413) e
MEDIGAS ITALIA SRL (cod. 27313);

Considerato che il RUP con nota protocollo n°258298/UOR5 dello 03/10/2018 ha chiarito
definitivamente che “debbano essere applicate le quotazioni stabilite ai sensi del vigente A.Q.
regionale, senza alcuna decurtazione” secondo le tariffe indicate nella Deliberazione del Direttore
Generale n° 1932 del 30/10/2017, e ss.mm.ii.;

Considerato, altresi, che I’A.G.R.F. ASL BA non sempre ha agganciato sulla piattaforma Eusis tutti
gli ordini, emessi dall’U.O. Protesica del D.S.S. n°9 di Modugno (BA), alle fatture inerenti la
ventiloterapia ovvero che, per errore tecnico non imputabile a questo Distretto Socio Sanitario nelle
Liste di Liquidazione n. 18875 del 18/10/2022, n. 31139 del 16/11/2022 e n. 6620 del 23/03/2023,
tutte allegate come parte integrante e sostanziale al predetto provvedimento, sebbene come allegato
non pubblicabile per motivi di privacy (IBAN del Fornitore), in esecuzione della disposizione, nota
prot. n°13588/2021 dell*1/03/2021, ad alcune fatture non ¢ stato associato il Numero d’Ordine;

Controllata dall’Ufficio Protesica insistente nella UOS Assistenza Specialistica DSS9-Modugno la
regolarita formale delle fatture emesse dai Fornitori, da LINDE MEDICALE SRL (cod. 43322),
VIVISOL SRL (cod. 25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413) e MEDIGAS ITALIA SRL (cod.
27313), quali elencate nella nelle Liste di Liquidazione n. 14442 del 21/06/2023, e n. 14450 del
21/06/2023, entrambe predisposte ed allegate al fine della sottoscrizione digitale come parte
integrante e sostanziale alla presente determinazione dirigenziale, sebbene come allegati non
pubblicabili per motivi di privacy (IBAN del Fornitore), precisando che I'importo relativo all'lVA
sara versato direttamente all'Erario, ai sensi dell’art. 1, co. 629, lett. b), Legge di Stabilita 2015 (l.
190/2014);

Dato atto che giusta le succitate liste di liquidazione, predisposte dal summenzionato Ufficio, preso
atto, sulla base degli esiti dei controlli amministrativo-contabili eseguiti con il coordinamento della
competente UOS Direzione Amministrativa (esistenza in vita, residenza anagrafica, prescritti
requisiti assistenziali e autorizzazione delle prescrizioni mediche specialistiche degli Assistiti DSS9-
Modugno presenti in ciascuna fattura, esatta applicazione dei canoni di noleggio fissi giornalieri per
ciascuna tipologia clinico-assistenziale di apparecchiatura e/o connesso servizio), dell’avvenuta
regolare esecuzione contrattuale, il credito vantato dai Fornitori, LINDE MEDICALE SRL (cod.
43322), VIVISOL SRL (cod. 25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413) e MEDIGAS ITALIA

Determinazione Dirigenziale



Proposta N.ro 0007586/2023

SRL (cod. 27313), risulta certo ed esigibile, che nulla osta ai sensi della vigente normativa al fine
della relativa liquidazione, cosi come risultante dalla suddetta lista, nonché, ai sensi degli artt. 3-6, d.
Lgs. 231/2002, e ss.mm.ii., il termine di pagamento ex art. 4, commi 2, lett. d), 4, 5, lett. b), e 6, del
predetto decreto e stato superato a causa della perdurante insufficienza di risorse umane nella
dotazione distrettuale;

Accertata la regolarita contributiva dei Fornitori, LINDE MEDICALE SRL (cod. 43322), risultante
dal DURC Prot. INPS_36262029 in corso di validita fino allo 01/10/2023, VIVISOL SRL (cod.
25230), risultante dal DURC Prot. INAIL_39048388 in corso di validita fino al 10/10/2023,
MEDIGAS ITALIA SRL (cod. 27313) risultante dal DURC Prot. INPS 36303389 in corso di validita
fino allo 04/10/2023, MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413), risultante dal DURC Prot.
INAIL_38933056 in corso di validita fino allo 02/10/2023, tutti allegati come parte integrante e
sostanziale alla presente determinazione dirigenziale;

Preso atto che in caso di assenza di collegamento tra ordine/bolla/fattura, ma esclusivamente tra
ordine e fattura in assenza di scostamenti, di norma nel rispetto dei termini di pagamento previsti
dalla normativa vigente, risulta obbligatorio procedere alla liquidazione con apposito atto
dirigenziale, e non con la sola lista di liquidazione, al fine di pagare i summenzionati Fornitori giusta
disposizioni A.G.R.F. prot. n.130785/UOR1 del 07/07/2015 e prot. n° 171795/UOR1 del 17/09/2015,
previe intese per le vie brevi in raccordo con la predetta A.G.R.F. ed i referenti dell’attuale Gestore
della procedura di contabilita informatizzata Eusis (GPI S.p.A. di Trento-TN);

Ritenuto, pertanto, di dover liquidare quanto dovuto nei confronti dei Fornitori, LINDE MEDICALE
SRL (cod. 43322), VIVISOL SRL (cod. 25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413) e MEDIGAS
ITALIA SRL (cod. 27313), cosi come riportato nella Lista di liquidazione n. 14442 del 21/06/2023
d’importo totale pari a € 5.742,42, IVA 4% compresa, e nella Lista di liquidazione n. 14450 del
21/06/2023 d’importo totale pari a € 3.107,69, IVA 4% compresa, entrambe predisposte ed allegate
al fine della sottoscrizione digitale come parte integrante e sostanziale alla presente determinazione
dirigenziale, sebbene come allegati non pubblicabili per motivi di privacy (IBAN del Fornitore), per
un importo complessivo di € 8.850,11, IVA 4% inclusa (= € 8.509,72 per imponibile + € 340,39 per
IVA 4%), precisando che I’importo di tale imposta sara versato direttamente all'Erario (scissione dei
pagamenti), ai sensi dell’art. 1, co. 629, lett. b), Legge di Stabilita 2015 (l. 190/2014).

Con i poteri derivanti dal comma 2 art. 4 e art. 17 del D.Lgs del 30/03/2001 n. 165 e successive
modificazioni ed integrazioni:

DETERMINA

Per le motivazioni illustrate in premessa, che qui si intendono integralmente riportate:
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1) di disporre la liquidazione e di autorizzare il Direttore A.G.R.F. dell’ASL BA al pagamento della
somma complessiva di € 8.850,11, IVA 4% inclusa (= € 8.509,72 per imponibile + € 340,39
per IVA 4%), in favore del dei Fornitori, LINDE MEDICALE SRL (cod. 43322), VIVISOL SRL
(cod. 25230), MEDICAIR SUD SRL (cod. 61413) e MEDIGAS ITALIA SRL (cod. 27313), come
corrispettivo delle prestazioni rese nel periodo 2022-2023, con le modalita previste nella
dichiarazione di tracciabilita dei flussi finanziari ex 1. 136/2010, previa verifica di inadempienza
ex art. 48-bis, d.P.R. 602/1973, come dalla Lista di liquidazione n. 14442 del 21/06/2023
d’importo totale pari a € 5.742,42, IVA 4% compresa, e dalla Lista di liquidazione n. 14450 del
21/06/2023 d’importo totale pari a € 3.107,69, IVA 4% compresa, entrambe predisposte ed
allegate al fine della sottoscrizione digitale come parte integrante e sostanziale alla presente
determinazione dirigenziale, sebbene come allegato non pubblicabile per motivi di privacy (IBAN
del Fornitore), precisando che l'importo relativo all'l\VA sara versato direttamente all'Erario
(scissione dei pagamenti), ai sensi dell’art. 1, co. 629, lett. b), Legge di Stabilita 2015 (1. 190/2014),
e cosi come sotto ripartita:

a) € 968,30, IVA 4% inclusa, in favore di LINDE MEDICALE S.R.L. S.U. con sede legale
ad Assago (MI), alla Via Guido Rossa, civ. 3, c.f. 04411460639 (Fornitore cod. 43322) -
CIG esente e CIG: 9194255B3D, Z87354F367, Z0136A73EA — PRGG. SPESA 2022 / 159130
e 2023 / 159109 — conto CO.GE. n° ”718.100.00020 - CANONI NOLEGGIO ATTREZZ.
CONCESSE AD AS.”, sui competenti Bilanci di esercizio;

b) € 430,76, IVA 4% inclusa, in favore di VIVISOL S.R.L. con sede legale a Monza (MB),
alla Via G. Borgazzi, civ. 27, P. IVA 02422300968 (Fornitore cod. 25230), CIG:
919438445B3, Z2F36F907E, 9072745A04 — PRGG. SPESA 2022 / 159130 e 2023 / 159109
—conto CO.GE. n® ”718.100.00020 - CANONI NOLEGGIO ATTREZZ. CONCESSE AD AS.”,
sui competenti Bilanci di esercizio;

c) € 4.343,36, IVA 4% inclusa, in favore di MEDICAIR SUD S.R.L. con sede legale a
Milano (M), alla via Monte Rosa, 61, P.IVA 07249130969 (Fornitore cod. 61413) - CIG:—
8931733B3B, 9194290820, 91944468DC - PRGG. SPESA 2022 / 159130 e 2023 / 159109 —
conto CO.GE. n® 7718.100.00020 - CANONI NOLEGGIO ATTREZZ. CONCESSE AD AS.”,
sui competenti Bilanci di esercizio;

d) € 3.107,69, IVA 4% inclusa, in favore di MEDIGAS ITALIA Societa Unipersonale . con
sede legale Assago (M), alla Via Edison, civ. 6, C.F. 02466440167 (Fornitore cod. 27313)
- CIG esente e CIG: 893170976E, Z4C2C6671F, 91941314EB, 28939D1908, 9194412CCC —
PRGG. SPESA 2022/ 159109, 2023/ 159109, 2023 / 159109 e 2023 / 159130 — conto CO.GE.
n° ”718.100.00020 - CANONI NOLEGGIO ATTREZZ. CONCESSE AD AS.”, sui competenti
Bilanci di esercizio;

2) di dare atto che la suddetta somma da liquidare, per un importo complessivo di € 8.850,11, IVA
4% inclusa (= € 8.509,72 per imponibile + € 340,39 per IVA 4%) e stata imputata al conto
CO.GE., n° 7718.100.00020 - CANONI NOLEGGIO ATTREZZ. CONCESSE AD AS.”, sui Bilanci
di esercizio, di rispettiva competenza;

3) di trasmettere copia del presente provvedimento all’A.G.R.F. dell’ASL BA per gli adempimenti
di sua competenza;
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4) di dare atto che la documentazione a supporto dell'istruttoria € archiviata presso la Direzione
D.S.S. 9 — Modugno (BA).
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Allegato n.ro 1) alla Proposta N.ro 0007586/2023 - SOGGETTO A PUBBLICAZIONE

NN « VI INPY

Istitute Nazionale Previdenza Sociale
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLIINFORTUNI SUL LAVORS c“j

Durc On Line

Numero Protocollo [INAIL_39048388 Data richiesta 12/06/2023 Scadenza validita 10/10/2023

Denominazione/ragione sociale VIVISOL SRL
Codice fiscale 02422300968
Sede legale VIA BORGAZZI, 27 20900 MONZA (MB)

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

I.N.P.S.
I.N.A.LL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi del'INPS, dell'INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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Allegato n.ro 2) alla Proposta N.ro 0007586/2023 - SOGGETTO A PUBBLICAZIONE

NN « VI INPY

Istitute Nazionale Previdenza Sociale
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLIINFORTUNI SUL LAVORS c“j

Durc On Line

Numero Protocollo [INPS_36262029| Data richiesta 03/06/2023 Scadenza validita | 01/10/2023

Denominazione/ragione sociale LINDE MEDICALE S.R.L.

Codice fiscale 04411460639
Sede legale VIA GUIDO ROSSA 3 ARLUNO M| 20004

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

I.N.P.S.
I.N.A.LL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi del'INPS, dell'INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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Allegato n.ro 3) alla Proposta N.ro 0007586/2023 - SOGGETTO A PUBBLICAZIONE

NN « VI INPY

Istitute Nazionale Previdenza Sociale
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLIINFORTUNI SUL LAVORS c“j

Durc On Line

Numero Protocollo [INAIL_38933056 Data richiesta 04/06/2023 Scadenza validita | 02/10/2023

Denominazione/ragione sociale MEDICAIR SUD SRL

Codice fiscale 07249130969
Sede legale VIA MONTE ROSA, 61 20149 MILANO (MI)

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

I.N.P.S.
I.N.A.LL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi del'INPS, dell'INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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Allegato n.ro 4) alla Proposta N.ro 0007586/2023 - SOGGETTO A PUBBLICAZIONE

NN « VI INPY

Istitute Nazionale Previdenza Sociale
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLIINFORTUNI SUL LAVORS c“j

Durc On Line

Numero Protocollo [INPS_36303389| Data richiesta 06/06/2023 Scadenza validita | 04/10/2023

Denominazione/ragione sociale MEDIGAS ITALIA S.R.L.

Codice fiscale 02466440167
Sede legale VIA EDISON 6 ASSAGO MI 20057

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

I.N.P.S.
I.N.A.LL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi del'INPS, dell'INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI

Lungomare Storite, 6§ «+ 70123 BAR/
Partita IVA/Codice Fiscale 065348340721

'ASL Bari REGIONE PUGLIA

PROFILI CONTABILI

X RILEVANTE, a valere su:

[ ] NON rilevante

Conto Economico/Patrimoniale Anno Importo
71810000020 - Canoni di nol. per attr. conces. in uso ad assist. 2022 3.762,72
71810000020 - Canoni di nol. per attr. conces. in uso ad assist. 2023 5.087,39

X CONTIENE liquidazione

ONERI DI PUBBLICAZIONE OBBLIGATORIA EX D. LGS. 33/2013:

X SOGGETTA A PUBBLICAZIONE

[ ] NON Contiene Liguidazione

[] NON soggetta A PUBBLICAZIONE

Sottosezione di Primo Llvello Sottosezione di Secondo Llvello

Riferimento Normativo

Bandi di gara e contratti

Informazioni sulle singole Art. 1, c. 32, 1. n. 190/2012 Art. 37, c. 1, lett. a)
procedure in formato tabellare d.lgs. n. 33/2013 Art. 4 delib. Anac n. 39/2016

ONERI DI RISERVATEZZA:

XI CONTIENE dati personali da NON pubblicare

DESTINATARI NOTIFICA/TRASMISSIONE

[] NON contiene dati personali

| Area Gestione Risorse Finanziarie

Con la sottoscrizione in calce al presente provvedimento, i firmatari di cui sopra, ciascuno in relazione al
proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza, attestano che il procedimento istruttorio e
stato espletato nel rispetto della normativa regionale e nazionale applicabile e che il provvedimento

predisposto € conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’'ufficio.

I medesimi soggetti dichiarano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche
potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale e art. 1, c. 9, lett. ), . 190/2012 — quest’ultimo come recepito, a livello aziendale, della vigente
sezione Anticorruzione e Trasparenza del PIAO — tale da pregiudicare I'esercizio imparziale di funzioni e
compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna delle
condizioni di incompatibilita di cui all’art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.

RUOLO

NOME E COGNOME

FIRMA

della L. 241/1990

Responsabile del Procedimento ai sensi

Sanso' Pasquale

Firmato digitalmente il
29/06/2023 12:43

Dirigente PTA

Zonno Nicola

Firmato digitalmente il
29/06/2023 13:08

Direttore/Responsabile di Struttura Lauta Enrico

& |40 |40

Firmato digitalmente il
29/06/2023 13:24




