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R.A.G.P. residente a Campobello di Licata e il paziente G.C residente a Canicatti.
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DISTRETTO SANITARIO DI BASE DI CANICATTI

L’anno duemila ventisei il giorno ] M del mese di ﬁ AK % 0

nella sede della su indicata Struttura

1L DIRIGENTE DELEGATO
Glusta atto di delega del Direttore Generale Dott. Giuseppe Capodieci Prot. n.89 del 25/06/2024,

Registro Deleghe



VISTO L'Atto Aziendale di questa ASP, adottato con delibera n. 265 del 23/12/2019 ed approvato con D.A.

n. 478 del 04/06/2020, di cui si & preso atto con delibera n. 880 del 10/06/2020;
VISTO /’art. 1, comma 479 della Legge n. 178 del 30 dicembre 2020, con il quale si istituisce un fondo "Al

fine di garantire alle donne con carcinoma mammario ormonoresponsivo in stadio precoce un trattamento
personalizzato sulla base di informazioni genomiche, evitando il ricorso a trattamenti chemioterapici.... al
rimborso diretto, anche parziale, delle spese sostenute per l'acquisto da parte degli ospedali, sia pubblici sia
privati convenzionati, di test genomici per il carcinoma mammario ormonoresponsivo in stadio precoce ..."

VISTO il Decreto del Ministero della Salute del 18 Maggio 2021, che stabilisce le: “ Modalita di riparto e
requisiti di utilizzo del fondo per i test genomici ormonorespinsivo per il carcinoma mammario in stadio
precoce”;

VISTO il D.A. n. 852 del 01/09/2021 con la quale la Regione Siciliana ha recepito il suddetto G.C. della
Salute ed ha regolamentato le modalita di accesso al fondo ricevuto;

CONSIDERATO che tale Decreto Ministeriale prevede, per le pazienti afferenti a centri di cura posti al di
fuori della Regione di appartenenza, mediante compensazione economica tra regione erogante e regione di

residenza, che avviene tramite fatturazione diretta;

VISTO il modulo di Autorizzazione ad eseguire presso I'Istituto Oncologico Europeo i “Test Oncotype”
dell’utente LM.A.;

VISTA I'autorizzazione con la quale il DSB di Canicatti, in forza citato Decreto del Ministero della Salute
del 18 Maggio 2021, ha autorizzato I’Istituto Oncologico Europeo di Milano all’erogazione di un Test
Oncotype nei confronti dell’utente L.M.A.;

VISTA le fatture dello I. E. O. di Milano n. 2662000063-2662000064 del lé/02/2026 di €1.152,00 ¢ €
2.002,00 emessa a fronte dell’esecuzione dei Test Oncotype nei confronti degli utenti R.A.G.P.e G.P.

;CONSIDERATO che si deve procedere alle suddette fatture come da lista di liquidazione n.1173 del
24/02/2026 (allegato A) nei confronti dello LE.O. di Milano;

DATO atto che.il presente provvedimento viene adottato su proposta del Dirigente Medico della U.0.S.
Specialistica proponente, che, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, ne attesta la
legittimita e la piena conformita alla normativa che disciplina la fattispecie trattata; ..

DETERMINA
Per le motivazioni espresse in premessa e che si intendono qui integralmente trascritte:

1) Liquidare e pagare I 'importo delle fatture elettroniche emesse dall’Istituto Oncologico Europeo n°
2662000063 del 26/02/2026' di € 1.152,00 e n.2662000064 del 16/02/2026 di €,2.002,00 del 16/02/2026
relativa all’esecuzione di Test Oncotype nei confronti degli utenti R.A.G.P.e utente G.C., residente nel
territorio di competenza del DSB di Canicatti, come da lista di liquidazione n. 1173 del 24/02/2026;

2) Il costo della spesa di 3.154,00 trovera imputazione nel Conto Economico n. C502011704 (Altri Servizi
Sanitari da Privato), del bilancio provvisorio 2025;

3) Stabilire che il presente atto sara portato in esecuzione dall’Area Gestione Risorse Economiche di
Agrigento;

4) Dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo al fine di consentire il rispetto dei termini di
pagamento imposti dalle vigenti leggi in materia.

Per Delega del Direttore Generdle

Il Direttore del D.S.B f.f. Dot f._ll}fllrchia

Allegati omessi

ai sensi del D. Lga. n. 19603 e smi.



ASP AGRIGENTO
Viale della Vittoria, 321

92100 AGRIGENTO AG
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LISTA DI LIQUIDAZIONE
Del 24/02/2026

N.° Liq.: 1173

Pag. 1

ASSEGNATARIO: 204 - TERRITORIO
PRG. SPESA:  2025/1058 - ALTRI SERVIZI SANITARI E SOCIOSANITARI A RILEVANZA

CONTO: (502011704 ALTRI SERVIZI SANITARI DA PRIVATO

Fornitore: (250082392) IEO ISTITUTO EUROPEO

VIA PIPAMONTI 435
20141 MILANO ()

ONCOLOGICO C.F.-P.IVA: 08691440153
Protocollo Data Prot. Cont.  Num. Documento  Data Doc, Importoe Codice CIG Codice CUP
0/2026 /6569 23/02/2026 ISGE 2662000064 16/02/2026 €2.002,00
0/2026/6570 23/02/2026 ISGE 2662000063 16/02/2026 €1.152,00
Totale Fornitore - 250082392 € 3.154,00
TOTALE CONTO - C502011704 € 3.154,00
TOTALE PRG. SPESA -2025/1058 € 3.154,00
TOTALE ASSEGNATARIO - 204 € 3.154,00
TERRITORIO
B8y 61 Sanisaid S
| . Sawvizio regolarments resq
- S @ YOHOIBTS DY g liquidazione
Conto Economigo_2 5.0 1577 7006
Canlro ¢ Costo




Durc On Line

[APS

-

Iatituto Maziooele Previdenza Soclaie

Numero Protocolio  |INPS_49407946] Data richiesta

10/02/2026

Scadenza validita

10/06/2026

Denominazione/ragione sociale

ISTITUTO EUROPEO DI ONCOLOGIA S.R.L.

Codice fiscale

08691440153

Sede legale

VIA FILODRAMMATICI 10 MILANO Ml 20121

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

LN.P.S.
LN.ALLL.

il Documento ha validitd di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dellinterrogazione degli archivi dell’'INPS, dell INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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PUBBLICAZIONE
Si dichiara che la presente determina dirigenziale, a cura dell’incaricato, & stata pubblicata in forma

‘digitale all’albo pretorio on line del’ASP di Agrigento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 53, comma 2,

della L.R. n.30 del 03/11/93 e dell’art. 32 della Legge n. 69 del 18/06/09 e s.m.i.,

dal al

L'Incaricato

Il Funzionario Delegato
1i Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi

con nota prot. n.

Notificata al Collegio Sindacale il

ESECUTIVITA’ DETERMINA

03 WAR 2026

o Immediatamente esecutiva dal

Agrigento, Ii @3 ﬁﬁ!ﬁ ?U?S

1l Referente Ufficio Atti deliberativi '
Il Collaboratore Amm.vo Prof.le /
Sig.ra Sabrina Tetrasi

o

o A3
5 2R

z

REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA
del

"= Revoca/annullamento in autotutela con provvedimento n.
del

Modifica con provvedimento n.
Agrigento, li
1l Referente Ufficio Atti deliberativi

11 Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi
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