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Collabor, .9".-’é Ammigfigtrativo I Direttore f. f. del D.S.B. dirLicata
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VISTO CONTABILE
Si attesta la copertura finanziaria:
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I RESPONSABILE DEL P

R S S.E}EFP. ROCEDIMENTO iL D'&%H&?&RE%EEF eP.
Sig.ra s,,?a-hgz Merla - SERVIZIO ECONOHICO FIVANZIARIO
1S ISTENTEAMBINISTRATIVG: )
‘ ﬁ{ - Dr Beatrla%fﬁ aga._
\

RICEVUTA DALL'UFFICIO ATT} DELIBERATIV! IN DATA Q @ ?’%gi Z‘UZb

STRUTTURA DISTRETTO SANITARIO DI BASE DI LICATA

i A H O ~,
L’anno duemilaventisei il giorno /N Qx\/‘& del mese di 7/! ’af ﬂ o
nella sede della suindicata Struttura

IL DIRIGENTE DELEGATO
Giusta atto di delega del Direttore Generale, Dott. Giuseppe Capodieci, prot. n. 86 del 25/06/2024,

Registro Deleghe.



Visto I’ 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;

Premesso che I'art. 8-bis del D.Lgs. n. 502/1992 dispone che le Regioni assicurano i livelli essenziali e
uniformi di assistenza anche avvalendosi di soggetti accreditati ai sensi dall’art. 8-quater, nel rispetto degli
accordi di cui all’art. 8-quinqueies;

Premesso che ai sensi del soprarichiamato art. 8 quinquies, la stxpula di contratti costituisce condizione per
’erogazione a carico del Servizio Sanitario Nazionale di servizi e prestazioni sanitarie da parte di strutture

pubbliche che private;

Premesso che all’articolo 3 del D.A. n. 876 del 3 settembre 2021 si recita testualmente : “ Le Aziende
sanitarie provinciali stipuleranno gli accordi di cui all’art. 8-quinguies del D. Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502
con i Soggetti privati Erogatori di CD accreditati operanti nel territorio di competenza con riferimento al
proprio fabbisogno di prestazioni, compatibilmente con le risorse disponibili e con le disposizioni generali
vigenti”;

Considerato che con D.D.G. n. 1143 del 29/11/2022 del Dipartimento per la pianificazione Strategica -
Servizio 9, & stato riconosciuto 1'accreditamento istituzionale provvisorio, della durata di 18 mesi dalla
pubblicazione sulla GURS e pertanto con scadenza il 22/06/2024, ai sensi dell’art. 5 del D.A. 09/08/2022 —
n. 724, alla Societa “Life Cure s.r.L.”, con sede legale a Monza (MB) e sede operativa nel comune di Aragona
(Ag) per I'erogazione di Cure Domiciliari di I, II e III livello da rendere nel territorio della provincia di

Agrigento;

Considerate che con Deliberazione del Direttore Generale n. 753 del 28/10/2024 si & presa atto
dell’intervenuta stipula della Convenzione tra I’ Asp di Agrigento e la Societd “Life Cure s.r.l.” con sede
legale ad Agrigento, per I’erogazione di Cure Domiciliari di I, II e III livello da rendere nel territorio della
provincia di Agrigento. Periodo: 14/10/2024 — 13/10/2025;

Preso atto:

e che la Societd “Life Cure s.r.l.”” ha trasmesso la fattura n.2025-0000438/00 del 14/07/2025 di €.
28.932,00 relativa alle prestazioni effettuate nel mese. di, giugno, 2025, relativa al Servizio di
Assistenza Domiciliare Integrato, reso agli assistiti rientranti nell’ambito delle competenze del
Distretto Sanitario di Licata;

e che con nota prot. 167370 del 27/10/2025 & stata trasmessa alla Societa “Life Cure s.r.L.” la richiesta

~ di emissione di nota di credito sulla fattura n.2025-0000438/00 del 14/07/2025 , a seguito dell’esito
dei controlh sulla-: nspondenza tra le prestazioni autorizzate e le prestazioni rese, giusta nota prot.
165892 -del 23/10/2025 , a firma del Dirigente Medico U.V.M. (entrambe depositate agli atti di
quest’ufficio);

e che dalle ulteriori verifiche dell’U.V.M. distrettuale, su input della Societd, si & rideterminato
I'importo della nota di credito in €. 946,00, comunicato con nota 33420 del 20/02/2026 giusta nota
prot. 26884 del 11/02/2026 (depositata agli atti di quest’ufficio);

e chela Societa “Life Cure s.r..” ha inoltrato la nota di credito n. 2026-0000142/00 datata 18/2/2026

di €. 946,00,

Preso atto altresi:

» che la Societa “Life Cure s.r.l.” ha trasmesso la fattura n.2025-0000597/00 del 11/09/2025 di €.
28.053,00 relativa alle prestazioni effettuate nel mese di luglio 2025, relativa al Servizio di Assistenza
Domiciliare Integrato, reso agli assistiti rientranti nell’ambito delle competenze del Distretto Sanitario
di Licata;

o che con nota prot. 179885 del 17/11/2025 & stata trasmessa alla Societa “Life Cure s.r.l.” larichiesta
di emissione di nota di credito sulla fattura n.2025-0000597/00 del 11/09/2025 , a seguito dell’esito
dei controlli sulla rispondenza tra le prestazioni autorizzate e le prestazioni rese, giusta nota prot.



179732 del 17/11/2025 , a firma del Dirigente Medico U.V.M. (entrambe depositate agli atti di
quest’ufficio);

e che dalle ulteriori verifiche dell’U.V.M. distrettuale, su input della Societd, si € rideterminato
I’importo della nota di credito in €. 829,00 comunicato con nota 33428 del 20/02/2026 giusta nota,
rettificata in calce, prot. 179732 del 17/11/2025, a firma del Dirigente Medico U.V.M. (depositate
agli atti di quest’ufficio);

e chela Societd “Life Cure s.r.l.” ha inoltrato la nota di credito n. 2026-0000143/00 datata 18/2/2026
di €. 829,00,

Preso atto altresi:

e che la Societd “Life Cure s.r..” ha trasmesso la fattura n.2025-0000610/00 del 18/09/2025 di €.
28.500,00 relativa alle prestazioni effettuate nel mese di agosto 2025, relativa al Servizio di
Assistenza Domiciliare Integrato, reso agli assistiti rientranti nell’ambito delle competenze del
Distretto Sanitario di Licata;

e che con nota prot. 199957 del 18/12/2025 & stata trasmessa alla Societd “Life Cure s.r.1.” larichiesta
di emissione di nota di credito sulla fattura n.2025-0000610/00 del 18/09/2025 , a seguito dell’esito
dei controlli sulla rispondenza tra le prestazioni autorizzate e le prestazioni rese, giusta nota prot.
198895 del 17/12/2025 , a firma del Dirigente Medico U.V.M. (entrambe depositate agli atti di
quest’ ufficio);

e che dalle ulteriori verifiche dell’U.V.M. distrettuale, su input della Societd, si & rideterminato
I’importo della nota di credito in €. 1.185,00 comunicato con nota 33411 del 20/02/2026 giusta nota,
rettificata in calce, prot. 198895 del 17/12/2025, a firma del Dirigente Medico U.V.M. (depositate
agli atti di quest’ufficio);

e chela Societh “Life Cure s.r.l.” ha inoltrato la nota di credito n. 2026-0000144/00 datata 18/2/2026
di €. 1.185,00;

Considerato che per il mese di giugno, luglio e agosto 2025 le fattura e le note di credito sono state inserite
nell’allegata lista di liquidazione n. 1197 del 26/02/2026 per I'importo complessivo di €.82.525,00 che
costituisce parte integrante ed essenziale del presente provvedimento, essendo le stesse acquisite e
conservate digitalmente e registrate dal SEF;

Preso atto che tutte le note di credito precitate e richieste con le rispettive note, depositate agli atti,
scaturiscono da alcune discrepanze tra le prestazioni autorizzate nei PAI e quanto fatturato dalla ditta;

Considerato che la fatture e le note di credito di cui alla soprarichiamata lista di liquidazione n. 1197 del
26/02/2026 per I'importo complessivo di €.82.525,00 sono relative al Servizio di Assistenza Domiciliare
Integrato reso nei mesi  di giugno, luglio e agosto 2025, agli assistiti rientranti nell’ambito delle competenze
del Distretto Sanitario di Licata e che le stesse sono state registrate dal SEF;

Visti:

o I’ordinativo NSO relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato reso dalla “Societa “Life
Cure s.r.].” n. DBLI25-757 del 30/06/2025 relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato
reso nel mese di giugno 2025;

e P’ordinativo NSO relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato reso dalla “Societa “Life
Cure s.r.l.” n. DBLI25-898 del 31/07/2025 relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato
reso nel mese di luglio 2025;

e [D’ordinativo NSO relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato reso dalla “Societa *“Life
Cure s.r.l.” n. DBLI25-938 del 31/08/2025 relativo al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato
reso nel mese di agosto 2025;

Preso atto della nota prot. n. 165892 del 23/10/2025 a firma del Dirigente medico dell’U.V.M. del D.S.B.
di Licata, depositata agli atti, con la quale viene attestata la regolarita delle prestazioni rese a pazienti di
questo Distretto, dalla “Life Cure s.r.1..” per Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato nel mese di giugno
2025, in quanto conformi a quelli autorizzati, eccezion fatta per le prestazioni per le quali ¢ stata
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regolarmente emessa la nota di credito di cui sopra;

Preso atto della nota prot. n. 179732 del 17/11/2025 a firma del Dirigente medico dell’U.V.M. del D.S.B.
di Licata, depositata agli atti, con la quale viene attestata la regolaritd delle prestazioni rese a pazienti di
questo Distretto, dalla “Life Cure s.r.l..” per Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato nel mese di luglio
2025, in quanto conformi a quelli autorizzati, eccezion fatta per le prestazioni per le quali & stata
regolarmente emessa la nota di credito di cui sopra;

Preso atto della nota prot. n. 198895 del 17/12/2025 a firma del Dirigente medico dell’U.V.M. del D.S.B.
di Licata, depositata agli atti, con la quale viene attestata la regolaritd delle prestazioni rese a pazienti di
questo Distretto, dalla “Life Cure s.r.l..” per Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato nel mese di agosto
2025, in quanto conformi a quelli autorizzati, eccezion fatta per le prestazioni per le quali & stata
regolarmente emessa la nota di credito di cui sopra;

Considerato che la documentazione presentata, relativa alle prestazioni effettuate, ¢ giacente presso I’

U.V.M. di questo Distretto Sanitario;
Considerato che le autorizzazioni ad effettuare le prestazioni domiciliari sono state emesse dal Responsabile

U.V.M. del Distretto Sanitario di Licata;
Preso atto che la Societa “Life Cure s.r.l.” ha trasmesso le fattura e le note di credito di cui all’ allegata

lista di liquidazione n. 1197 del 26/02/2026 per I’importo complessivo di €.82.525,00 che costituisce parte

integrante e sostanziale del presente provvedimento;
Accertata la sussistenza della regolarita contributiva della “Life Cure s.r.l.” attraverso attestazione

DURC, che si allega;

Dato atto che il presente provvedimento viene adottato su proposta del Dirigente Responsabile della
Struttura proponente, il Direttore ad interim del Distretto Sanitario di Base di Licata, Dott. Calogero Collura,
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 qui si intendono integralmente trascritte:

1) Di liquidare, salvo conguaglio, I’importo complessivo di € €.82.525,00 come da allegata lista di
liquidazione n. 1197 del 26/02/2026 relativa al Servizio di Assistenza Domiciliare Integrato reso
nei mesi di giugno, luglio e agosto 2025 dalla “Life Cure s.r.l.” ad assistiti rientranti nell’ambito di
competenza del D.S.B. di Licata, che costituisce parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento;

2) L’onere del presente provvedimento trova imputazione sul Conto Economico C502011219 del
Bilancio 2025;

3) Di emettere mandato di pagamento per la somma di € €.82.525,00 alla Societa “Life Cure s.r.1.”;

4) Di stabilire che il presente atto sara portato in esecuzione dall’ U.O.C. Economico Finanziario e
Patrimoniale;

5) Dichiarare immediatamente esecutivo il presente provvedimento, al fine di evitare possibili azioni
legale per ritardo pagamento.

Per delega del Direttore Generale
IL DIRIGENTE DELEGATO
’a*; .
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LISTA DI LIQUIDAZIONE
N.° Liq.: 1197 Del 26/02/2026

ASSEGNATARIO: 204 - TERRITORIO
PRG. SPESA:  2025/1048 - ACQUISTO PRESTAZIONI SOCIO-SANITARIE A RILEVANZA S
CONTO: (502011219 ASSISTENZA DOMICILIARE INTEGRATA DA PRIVATO (INTRAREGIONALE)

Fornitore: (900681) LIFE CURE SRL VIA SILVIO PELLICO,48
20052 MONZA ()
C.F. - P.IVA: 01140460294
Protocollo Data Prot. Cont. Num. Documento Data Doc. Importo Codice CIG  Codice CUP
0/2025/30991 30/07/2025 IS GE 2025-0000438/00 14/07/2025 €28.932,00
0/2025/37743 19/09/2025 IS GE 2025-0000597/00 11/09/2025 € 28.053,00
0/2025/40097 09/10/2025 IS GE 2025-0000610/00 18/09/2025 € 28.500,00
0/2026/6710 26/02/2026 IS GE 2026-0000142/00 18/02/2026 € -946,00
0/2026/6711 26/02/2026 IS GE 2026-0000143/00 18/02/2026 € -829,00
0/2026/6712 26/02/2026 IS GE 2026-0000144/00 18/02/2026 €-1.185,00
Totale Fornitore - 900681 € 82.525,00
TOTALE CONTO - C502011219 € 82.525,00
TOTALE PRG. SPESA -2025/1048 € 82.525,00
TOTALE ASSEGNATARIO - 204 € 82.525,00

FATTURE REGOLARI PER QUIDAZJONE
PAmministrative o7 (2725
SERWZIO REGOLARMENTE RESO

It frtgente Responsabile M

TERRITORIO

A.S.P.







istituto Nazionale Previdenza Sociale

INOIL NPY

Durc On Line

Numero Protocollo  INAIL_52642596 Data richiesta 30/01/2026 | Scadenza validita | 30/05/2026

Denominazione/ragione sociale LIFE CURE SRL
Codice fiscale 01140460294
Sede legale VIA SILVIO PELLICO, 48 20900 MONZA (MB)

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

LN.P.S.
LN.ALL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richiesta e si riferisce alla risultanza, alia stessa data,
dell'interrogazione 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 dell’ ASP di Agrigento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 53, comma 2,

della LR. n30 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
II Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi
Notificata al Collegio Sindacale il con nota prot. n.

ESECUTIVITA’ DETERMINA

05 MAR 2026

* Immediatamente es%gﬁiv?ﬁig

Agrigento, li @ 5

I1 Referente Ufficio Atti deliberativi
Ii Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi

.—1——-———»

REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA

= Revoca/annullamento in autotutela con provvedimento n. del
* Modifica con provvedimento n. del
Agrigento, li

Il Referente Ufficio Atti deliberativi
11 Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi
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