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Azienda Sanitaria Locale Rieti

U.0.C AB/IMINISTRAZI ONE DEL PERS ONALE DIPENDENTE, A CONVENZI ONE
E COLLAB ORAZIONI

‘ DETERMINAZIONE DIRIGENZIALL
- To d 16 APR 2018

Oggetto: Avviso Pubblico per Ig formulazione di un elenco di professionisti disponibili a rendere
prestazioni occasionali tramite chiamata a gettone per la U.O.C. Chirurgia Generale e d’Urgenza, da
svolgere presso la “Casa della Salute” di Magliano Sabina. Liquidazione compensi spettanti pm
prestazmm rese nel mese di marzo 2018. Importo da liquidare € 3.000, 00

Il Dirigente, sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a seguito dell’istruttoria
| effettuata, nella forma e nella sostanza, & totalmente legittimo, ai sensi dell’art. 1 della L. n. 20/1994 ¢
ss.mm.ii., assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4, comma 2, L. n. 165/2001, nonché
gatantendo ’osservanza dei criteri di economicita, di efficacia, di pubblicita, di imparzialita e trasparenza di
| cuiall’art. 1, comma 1°, L. n. 241/1990, come modificato dalla L. n. 15/2005. Il Dirigente attesta, altresi, che
il presente plowedlmento & coerente con gli obiettivi dell’Azienda’ ed assolutamente utile’ per il servizio
pubblico ai sensi dell’art. 1, L. n. 20/1994 e ss.mm.ii.. :

L’Estensore: - , ' ’ o - . .
i
Dott.ssa Pegtrizia Petrel_ii. Firma Qg i’g"; ddg ;@E QQQ S Data _/! C)l Ok L 10 Ad

&

Il Dircttore delta U.0.C.: | (‘3 @ sﬁzﬁ ' |
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Il Direttore della U.O.C. Economico Finanziaria con la sottoscrizione del presente atto attesta che lo stesso
non comporta scostamenti sfavorevoli rispetto al budget economico.

Voce del conto economicor ’su cul imputare la spesa 6029 q 50(4 et r)f UT i % "3 [ 20 H?
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| Dott.ssa Barbara Proietti




Oggetto: Avviso Pubblico per la formulazione di un elenco d professionisti disponibili a rendere prestazioni
occasionali tramite chiamata g gettone per la U.O.C. Chiturgia Generale e @’Urgenza, da svolgere presso la “Casa della
Salute” di Magliano Sabina, Liquidazione compensi spettanti per prestazioni rese nel mese di marzo 2018, Impoito da
liquidare € 3.000,00. ' ' S
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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE
Visto ’art. 4, comma 2, del D.Lgs. 30 marzo 2001, n. 165 concernente le attribuzioni dei dirigénti
nelle amministrazioni pubbliche; . i :

- Visto I’Atto Aziendale approvato con D.C.A. n.:113 del 18/3/2015 pubblicato sul B.UR.L, n. 33
S.0. n.1 del 23 aprile 2015 da cyj si rileva Porganizzazione aziendale ed 1] funzionigramma;

\{ista la deliberazione n. 222/D.G. del 12.03.2018 di integraziohe della Heliberaiione n. 7/D.G. del

12.12.2017 di attribuzione delle deleghe al Direttore Amministrativo, al Direttore Sanitario ed ai

IL DIRETTORE : o
DELLA U.0.C. AMMINISTRA ZIONE DEL PERSONALE DIPENDENTE, A
‘ CONVENZIONE E COLLABORAZIONI :

PREMESSO CHE:

nco di professionisti disponibili a rendere prestazioni occasionali tramite chiamata 'a
gettone per la U.0.C. Chinugia Generale e d’Urgenza, da svolgere presso la “Casa dela Salute” di
- Magliano Sabina; ' ‘

- con Deliberazione n, S12/C.S. del 04.10.2017, & stato indetto Avviso Pubblico per la fofmulazione |
di un ele

per la formulazione di un elenco di professionisti disponibili a rendere prestazioni occasionali

tramite chiamata a gettone per la U,0.C. Chirurgia Generale e d’Urgenza, da svolgere presso la .

RILEVATO che una volta verificata la_presenza di fatture elettroniche sul sistema gestionale
all’uopo dedicato, ¢ stato acquisito il seguente documento: ,
- Fattura n. 4/PA del 05/04/2018 di € 3.000,00 (ALl n. 2), emessa dal Dr, Massimo PISAPIA, per le

prestazioni occasionali rese nel mese di marzo 2018, autorizzate da questa Azienda con Ia predetta -

D.eliberaz'ione . 593/C.S. del 03.11.2017.



Oggetto: Avviso Pubblico per la formulazione di un elenco di professionisti disponibili a rendere prestazioni
occasionali tramite chiamata a gettone per la U.0.C. Chirurgia Generale ¢ d’Urgenza, da svolgere presso la “Casa della
Salute” di Magliano Sabina. Liquidazione compensi spettanti per prestazioni rese nel mese di marzo 2018. [mporto da
liquidare € 3.000,00. '
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DATO ATTO <¢he la proposta & coerente con il vigente Piano Triennale Aziendale della
Prevenzione della Corruzione e del Programma Triennale per la ‘Trasparenza e I'Integrita.

DETERMINA

1) DITIQUIDARE in favore del Dr. Massimo PISAPIA, la somma di € 3.000,00 per le prestazioni
occasionali rese nel mese di marzo 2018, presso la U.0.C. Chirurgia Generale e d’Urgenza - “Casa
della Salute” di Magliano Sabina, di cui alla Fattura n. 4/PA del 05 aprile 2018;

2) DI DARE ATTO che Ia somma di € 3.000,00 (tremila/00) che si liquida con il presente
provvedimento rientra nel conto di costo n. 502011504 “Altre consulenze sanitarie e sociosanitarie
da privato” Bilancio 2018 e che ’impegno di spesa ¢ stato assunto con Deljberazione n. 595/C.S.
del 03.11.2017;

3) DI DARE MANDATO alla U.0.C. Economico Finanziaria di provvedere al pagamento del
compehso spettante ai predétti professionisti, mediante bonifico bancario da effettuarsi sul conto
corrente indicato dalla stessa; ' ) '

4) DI DICHIARARE il presente provvedimento immcdiatamenté esecutivo non essendo sottoposto
al controllo regionale, ai sensi del combinato disposto dell’art. 30 della L.R. n. 18/94 ¢ successive
modificazioni ed integrazioni e degli artt. 21 e 22 della L.R. n. 45/96;

5) DI DISPORRE I’invio del presente atto alla U.0.C. Economico Finanziaria per 1 provvedimenti
di competenza; ' '

6) DI DISPORRE che il presente atto venga pubblicato nell’ Albo Pretorio on-line aziendale, ai
sensi dell’art. 32, comma 1, della Legge 18.09.2009, n. 69 ¢ del D. Lgs. 14.03.2013 n. 33

in oggetto [_] per esteso X

Il Direttore del )J.O.C.
Amministrazione del onale Dipendente
. A convenzione e cpNaborazioni

Dott.ssa Ornellp Serva
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D - I Direttore Sanitario: Dott.ssa Velia Bruno

VERIFICATA DAL, DIRETTORE /—‘;MMINISTRATIVO O DAL DIRETTORE SANITARIO:

It DIRETTORE MINISTRATIVO
_ ’ . Dottsﬂlnj&g}\
@ Il Direttore Amministrative: Dott.ssa Anna Petti - L :

)

‘comma 1, della legge 18.09.2009, n. 59 e delD.Lgs 14.03.2013 n. 33 in data

La presente Detcnnina‘zi_éﬁé € inviata al Collegio Sindacale in data 1 B M_)R' 2018

16 APR. 2018

La presente Determinazione ¢ esecutiva ai sensi dj legge

La presente Determinazione viene pubblicata all’albo pretotio on-line aziendale aj sens; dell’art. 32,
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Alla ¢.a Dott, Michele Paslocs
Chirurgia d'Urgenza
Ospedale 8, Camillo De Lellis
Risti

Roma, 5 Aprile 2018

Oggetto; presenze di Marzo 2018 Dott. Massimo Pisapia

Gent.mo Dotl. Paalocdi | : o

Le trasmetto le ore dame effetiuate prosso i presidi di Magliano Sabina (M3} e Poggio
Mirteto (PM) nel mese di Marzo 2018, in modo che Lei possa controfirmare ed inoftrare alt
Ufficio del petsonale. ‘

o Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) MS
5 Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) PM
7 Marze 2018 6 ore (8:00-14:00) PM
. 9 Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) MS
12 Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) PM
14 Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) PM
16 Marzo 2018 6 ofe (8:00-14:00) MS
10 Marzo 2018. 6 ore (8:00-14:00) PM
o4 Marzo 2018 6 ore (8:00-14:00) PM
03 Marzo 2015 6 ore {8:00-14:00) MS

Totale 60 ore L
Cordiali Safuti ~
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FATTURA ELETTRONICA | | | ek AL

Vet FRATZ
Dati relafivi aila trasmissione

Identificativo def trasmittente: IT01021160328
Progressivo di invio: WSua8

Formato Trasmissione: FPA12

Codice Amministrazione destinataria: UFX{1HE
Telefono del trasmittente: 0409751179

E-mail del trasmittente: info@fatturaelettronica.pa.it

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: ITO5757630586
Codice fiscale:§ ‘

Nome: Massimo

Cognome: Pisapia

Titolo: Professore

Regime fiscale: RF01 (ordinario}

Dati della sede

Indirizzo: §
CAP: ¢
Comune: 4
Provincia: @Bp
Nazione @

Recapiti

E-mail: @

Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Codice Fiscale: 00821180577
Denominazione: Azienda USL Rieti - Uff_cFatturaPA

Dati della sede
Indirizzo: Via Del Terminiilo, 42
CAP: 02100
Comune; Rieti

Provincia: Ri
Nazione: IT

Dati del terzo intermediario s’oggei"‘co emittente

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: 1IT0O1021160328
Denominazione: TEK - 81 $.A.S. DI SERGIO PORTALURI & C.

Soggetto emittente la fattura

Soggetto emiltente: TZ (terzo)

Versres prodolia 2on fnato o atls Jdi wink Iallufaps ool
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Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO {fattura)
Valuta importi; EUR
_ Data documento: 2018-04-05 (05 Aprile 2018)
Numero documento: 4/PA
Importeo totale documento: 3000.00

Ritenuta

, Tipologia ritenuta; RT01 (ritenuta persone fusache)

importo ritenuta; 600.00

Aliquota ritenuta {%): 20.00

Causale di pagamento: A (decodifica come da modello 770S)

‘Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura
Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: Prestazioni a gettone presso Magliano Sabina e Poggio Mirtefo, Chirurgia
Plastica (60 ore) Mese MARZO 2018

QuantitA ; 1.00

Valore unitario: 3000.00

Valere totale: 3000.00

VA (%): 0.00

Soggetta a ritenuta: Si

Natura operazione: N4 (esente)

Dati di rlepllogo per allquota IVA e natura

Aliquota IVA {%): 0. 00

Natura operazioni: N4 (esenti)

Totale imponibilefimporto: 3000.00

Totale imposta: 0.00 .

Riferimento normativo: Art.10 DPR 633/72

Dati relativi al pagamento - .
Condizioni di pagamento: LFPOZ {pagamento completo) ‘ -
Dettaglio pagamento

ModalitA : MP05 (bonifico)

lmporio: 2400.00
Codice [BA
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