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Premesso che con Verbale di deliberazione n. 566 del 12/09/2015, si è provveduto a prendere
atto dell’Atto di Ricognizione e transazione prot. n. 0010476 del 07-08»2015 con I’A.T.l. Coopers—
tiva Sociale Nuova S.A.I.R. ONLUS ( Capogruppo) con sede in Roma, v.le del Tecnopolo, 83, en 4

Consorzio SOL.CO. Catania (Mandante) per i servizi di movimentazione dei pazienti diretti e prrr
venienti dal quartiere operatorio e dei reparti verso i servizi di diagnostica strumentale nonche‘ ci
assistenza socio—sanitaria ai malati terminali ricoverati presso l'U.O. Cure Palliative — HOSPICE, al

costo canone mese di €. 75.000,00 + IVA a fronte di un servizio reso per un monte ore di 3.931 e
segnatamente:

n. 2.432,5 ore mensili di 055 (livello C”);
n. 1.498,5 ore mensili di ausiliari {livello Al);

Che il contratto ha una durata quinquennale, decorrente dal 21/09/2015 e che pertanto andrà a
scadere il 20/09/2020;

Che l’importo complessivo contrattuale ammonta ad €. 4.500.000,00 ovvero €. 75.000,00 canone
mese;

Che il quinto d'obbligo contrattuale ammonta ad €. 900.000,00 + IVA al 4%, e segnatamente:
- costo mensile del servizio €. 75.000,00 + [VA x 60 mesi, pari alla durata contrattuale, per un

ammontare complessivo di €. 4.500.000,00 / 5 = €. 900.000,00;

Che, in costanza di rapporto contrattuale quest’ARNA5 ha avuto necessità di ampliare i servizi di
movimentazione pazienti e di assistenza socio sanitaria, per cui con le delibere n. 171 del
09/03/2016, e con successiva n. 702 del 29/09/2016, si è provveduto ad autorizzare l’incremento
contrattuale pari al quinto d’obbligo orario, per un costo mensile complessivo rispettivamente di
€… 13.472,14 + IVA al 4% e di €. 1.402,96 + IVA al 4%;

Che il servizio, autorizzato con le sopra richiamate delibere e segnatamente:
1) delibera n. 171 dal 01/12/2015 al 31/12/2016, con la quale è stato autorizzato il seguente

servizi-o aggiuntivo:
P.O. Garibaldi Nesima

- U.O.C. Medicina interna: incremento di 180/h mensili (6/h al giorno — 3h/mattina e 3h/ pome-
riggio, per 7 giorni la settimana) di personale OSS - livello C2;

' U.O. di Geriatria: incremento di 60/h mensili del servizio già esistente gestito con personale
OSS - livello C2;

' Sale operatorie: 120/h mensili (6/h al giorno per 5 gg. la settimana di personale Ausiliario
vello A1;

P.O. Garibaldi Centro
Medicina d'Urgenza: 360 ore mensili (12/ h al giorno per 7gg. la settimana) di personale OSS ”

Livello C2;

per un totale complessivo di:
Livello C2 = 600 ore mensili;
Livello A1 : 120 ore mensili;

_

2) delibera n. 702 dal 01/10/2016 al 31/12/2016, con la quale è stato autorizzato il servizio ae—

giuntivo di movimentazione da e verso i servizi di diagnostica strumentale per i pazienti ricove—
rati nelle strutture operative del PD. Garibaldi Centro,



è stato mantenuto:
1. anno 2017 — l" semestre con nota autorizzativa prot. 19891 del 28/12/2916 della Direzione

Generale; "" semestre con nota autorizzativa del Direttore Generale n. 0008982 de‘-l

29/06/2017;
2. anno 2018 — lA semestre delibera n… 445 del 29/12/2017; N" semestre delibera n. 717 del

29/06/2018;
3. anno 2019—dal 01/01« al 31/03/2019, delibera n. 59 del 17/01/2019;

Precisato, altresì, che l’importo sostenuto dal 01/12/2015 al 31/03/2019, ex delibera n. 171/2016
è pari ad €. 538.885,6 + IVA (€. 13.472,14 x 40 mesi);

Precisato, altresì, che il costo sostenuto dal 01/10/2016 al 31/03/2019, ex delibera n. 702/2016 è

stato di €. 42.088,8 (€. 1.402,96 X 30 mesi);

Considerato che il costo sostenuto secondo le decorrenze sopra specificate ad oggi è di

€.580.974,45;

Vista ‘a de!ibera n. 98 del 07/02/2019 con la quale si è provveduto ad autorizzare l'ampliamenî.)
del servizio a favore dell’All. in questione, utilizzando parte del quinto d'obbligo per un COSI…

pari ad €… 80.893.42 + IVA al 4%;

Che, pertanto, rimane ancora del quinto d’obbligo la somma di €. 238.132,13 + IVA (€. 900.000,00
—€.580.974,45—€.80.893,42);

Che, il servizio, ritenuto utile e necessario dalle Direzioni Mediche di Presidio nonché dai Direttori
delle UU OO. fruitori del servizio, è stato mantenuto fino al 31/03/2019;

Che con nota prot. n. 1555 del 21/03/2019 è stata inoltrata richiesta al Direttore dell'U.0.C. Medi—

cina interna in Area Critica, al Direttore dell’U.0.C. di Geriatria, al Direttore Medico di Presidio dii
P…O. Garibaldi di Nesima, al Direttore dell'U.0.C. di Medicina d’Urgenza, di voler comunicare, stan-
te l’approssimarsi della scadenza dell'affidamento stabilita per il 31/03/2019, se permane o men—:;

la necessità di mantenere il servizio di cui trattasi;

Viste le note:
1. del 21/03/2019, prot. d’ingresso Provveditorato n. 1545 del 25/03/2019 del Direttore

dell'U.0.C. di Geriatria di Nesima, con la quale rappresenta che certamente permane Ia neces-

sità di copertura dei servi2i di movimentazione e di assistenza sociosanitaria peri pazienti ivi
ricoverati, e come la riduzione delle risorse socio«assistenziali attualmente assegnate, mine—

rebbe gravemente ii live!lo quali»quantìtativo assistenziale attualmente assicurato, con ripe»
cussioni negative sulla performance dell’U.0.;

2… del 22/03/2019, prot. d’ingresso Provveditorato n. 1537 del 25/03/2019, del Direttwe
dell’U.0.S.D. Medicina interna in Area Critica, con la quale ritiene indispensabile ed insostituv
bile il servizio di che trattasi per disimpegnare l’assistenza sociosanitaria ed ausiliaria dei pa—

zienti degenti stante che trattasi di soggetti molto spesso con perdita dell’autonomia, allettati,
con elevato carico assistenziale, che hanno bisogno di assistenza per l’igiene personale alì—

mentazione e quant'altro, richiedendone la proroga;
3. del 26/03/2019 prot n. 02409 del Direttore Medico del PO. Garibaldi di Nesima, con la quale

conferma la necessità della prosecuzione del servizio, in quanto lo stesao riveste particn‘… o.

importanza per le attività espletate presso il blocco operatorio centrale {movimentazione dei

,,J



degenti da e verso il quartiere operatorio) e nel reparto di Geriatria per l’igiene e la cura dei

pazienti ricoverati;
4. del 26/03/2019 prot. n. 250, del Direttore della MCAU, con la quale comunica che permane ia

necessità di servirsi del personale esterno per l’espletamento dei servizi di cui trattasi, richie—
dendo, al contempo, l’aumento del monte ore;

Considerato che l’ARNAS Garibaldi ha già avviato le procedure finalizzate all‘assunzione di perso
nale con qualifica corrispondentealle categorie sopra evidenziate, mediante l’utilizzo di graduato--
rie vigenti presso altre aziende sanitarie ed ospedaliere;

Che, a tal proposito, con nota prot. n. 2803/RU del 25/03/2019, il Responsabile del Settore i>-

A.GG. Sviluppo Organizzativo e Risorse Umane ha comunicato come con nota prot. n. 0003968 del

13/03/2019, ha proceduto a richiedere all’A5P di Messina, in esito all’approvazione di graduatoria
concorsuale, n. 10 nominativi di Ausiliario Specializzato categoria A, e come a tutt’oggi l’ASP non
abbia ancora comunicato i nominativi da assumere;

Ritenuto, in ragione di quanto sopra, di poter autorizzare il mantenimento del servizio ampliato
con le delibere n. 171 del 09/03/2016 e 702 del 29/09/2016 per ulteriori 3 mesi dal 01/04/2019 al
30/06/2019, (data presunta di definizione della procedura di assunzione di cui sopra), con pi :=:

ed assoiuta facoltà dell'ARNASGaribaldi di recedere comunque dal presente ampliamento, in tm-
to 0 in parte, in qualsiasi momento;

Considerato, che il costo complessivo mensile del servizio di cui trattasi, è pari ad €. 15.470,10 lVA

compresa (€. 13.472,14 + €. 1.402,96 + lVA al 4%), per un totale complessivo al 30 Giugno 2011

646.410,31, da trarre dal Bilancio di Esercizio di pertinenza, sul C.E. 20003000010, utilizza-cz
l’autorizzazione di spesa n. 116, sub 10 anno 2019;

Su proposta del Capo Settore Provveditorato ed Economato che, con la sottoscrizione apposta sul

frontespizio, attesta la regolarità della procedura seguita e la legalità delpresente atto;

Sentito il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

D E L | B E R A

Per | motivi esposti in premessa che qui si intendono ripetuti e trascritti:

Prendere atto delle sottoelencate note:
. del 21/03/2019, prot. d‘ingresso Proweditorato n. 1545 del 25/03/2019 del Direttore
dell’U.0.C. di Geriatria di Nesima, con la quale rappresenta che certamente permane la neces—

sità di copertura dei servizi di movimentazione e di assistenza sociosanitaria per i pazienti
ricoverati, e come la riduzione delle risorse socio-assistenziali attualmente assegnate, m .

rebbe gravemente il livello quali—quantitativo assistenziale attualmente assicurato, con riper—»

cussionì negative sulla performance dell’U.0.;
2. del 22/03/2019, prot. d’ingresso Provveditorato n. 1537 del 25/03/2019, del Direttore

dell'U.0.5.D. Medicina Interna in Area Critica, con la quale ritiene indispensabile ed insostitui—

bile il servizio di che trattasi per disimpegnare l'assistenza sociosanitaria ed ausiliaria dei pa—

zienti degenti stante che trattasi di soggetti molto spesso con perdita dell‘autonomia, allettaz‘

con elevato carico assistenziale, che hanno bisogno di assistenza per l’igiene personale, &
mentazione e quant‘altro, richiedendone la proroga;

,.;
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U..) dei 26/03/2019 prot. n. 02409 del Direttore Medico del PO. Garibaldi di Nesima, con la quale
conferma la necessità della prosecuzione del servizio, in quanto lo stesso riveste particolare
importanza per le attività espletate presso il blocco operatorio centrale (movimentazione dei

degenti da e verso il quartiere operatorio) e nel reparto di Geriatria per l’igiene e la cura dei

pazienti ricoverati;
del 26/03/2019 prot. n. 250, del Direttore della MCAU, con la quale comunica che permane ia

necessità di servirsi del personale esterno per l'espletamento dei servizi di cui trattasi, richie—
dendo, al contempo, l’aumento del monte ore;

Prendere atto che I‘ARNAS Garibaldi ha già avviato le procedure finalizzate all'assunzione diret—

ta di personale con qualifica corrispondente alle categorie sopra evidenziate, vale a dire A1 e
C2, utilizzando una graduatoria vigente presso altre Aziende Sanitarie ed ospedaliere.

Prendere atto della nota prot. n. 2803/RU del 25/03/2019, con la quale il Responsabile del Sez-

tore AA.GG. Sviluppo Organizzativo e Risorse Umane ha comunicato come con nota prot. ;.

0003968 del 13/03/2019, ha proceduto a richiedere all’ASP di Messina, in esito
all’approvazione di graduatoria concorsuale, n. 10 nominativi di Ausiliario Specializzato cate—

goria A, e come a tutt’oggi I'ASP non abbia ancora comunicato i nominativi da assumere.

Autorizzare il mantenimento del servizio ampliato con le delibere n. 171 del 09/03/2016 e 762
del 29/09/2016 per ulteriori 3 mesi dal 01/04/2019 al 30/06/2019, con piena ed assoluta ‘—n‘

coltà dell’ARNAS Garibaldi di recedere comunque dal presente ampliamento, in tutto o in pa.-
te, in qualsiasi momento.

Stabilire il costo mensile del servizio di cui trattasi, in €. 15.470,10 iVA compresa (€. 13.472,14
+ €. 1.402,96 + IVA al 4%), per un totale complessivo al 30 Giugno 2019 di €. 46.410,31 lV«'-\

compresa.

Stabilire che la Società dovrà produrre per il servizio di cui trattasi fatturazione separata ;!
€.13.472,14 + IVA e di €. 1.402,96 + IVA, richiamando nella fattura il numero del presente
prowedimento ed il quantitativo di ore espletate per i servizi resi.

imputare il costo del servizio al Bilancio di Esercizio di pertinenza, le cui somme da liquidare
per l’espletamento del servizio nel periodo 01/04 — 30/06/2019 0 nel minor periodo che verrà
eventualmente stabilito, graveranno sul C.E. 20003000010, utilizzando l’autorizzazione di spe-
sa n. 116, sub 10 anno 2019.

Stabilire di comunicare al Settore FacilityManagement gli estremi della presente delibera, fina«
lizzato all’emissione del prowedimento di liquidazione.

Stabilire di comunicare l’adozione del presente provvedimento alla Cooperativa Sociale Nuov@

Sair nella qualità sopra specificata.



- Munire il presente provvedimento della clausola di immediata esecutività, stante Ia necessità
di garantire iI servizio di ausiliariato.
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Copia della presente deliberazione è stata pubblicata all'Albo dell‘Azienda il giorno

& ritirata il giorno

L’addetto alla pubblicazione

Si attesta chela presente deliberazione è stata pubblicata all‘Albo della Azienda dal

al — ai sensi dell’art.65 L.R. n.25/93, così come sostituito

dall’art.53 L.R. n.30/93 - e contro la stessa non è stata prodotta opposizione.

‘ Catania
Il Direttore Amministrativa

‘

inviata all‘AssessoratoRegionale della Salute il Prot… n.

INotificata al Collegio Sindacale il Prot. n.

La presente deliberazione è esecutiva:

Z<immediatamente

- perché sono decorsi 10 giorni dalla data di pubblicazione

0 a seguito del controllo preventivo effettuato dall’Assessorato Regionale per la Sanità:

1. nota di approvazione prot. n. del

2. per decorrenza del termine

IL FUNZIONARIO RESPONSABILE


