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STRUTTURA DISTRETTO BIVONA
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nella sede della suindicata Struttura

IL DIRIGENTE DELEGATO
Giusto atto di delega del Dirigente Generale, Dott. Giuseppe Capodieci, prot.n.88 del 25/06/2024,
Registro Deleghe




VISTO I’Atto Aziendale di questa ASP, adottato con la 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 la legge n. 104/92 prevede ’erogazione di prestazioni sanitarie riabilitative ai soggetti
portatori di handicap ed al recupero funzionale e sociale degli aventi diritto di cui agli art. 3 e 5,

comma “C” della sopra citata legge;

Vista la Delibera n. 214 del 30/01/2024 con la quale I’ ASP di Agrigento ha rinnovato convenzioni
con i centri di riabilitazione ex art. 26 Legge 833/78 per il triennio 2024/2026;

Visto I’atto deliberativo n. 337 del 01/03/2022 relativa alla stipula convenzione con I’Ass.ne
Primavera Onlus di Bivona per prestazioni riabilitative domiciliari ex art.26 Legge 833/78,

Visto il D. A. del 04.08.2010 pubblicato sulla G.UR.S. n. 37 del 20.08.2010 con il quale
I’Assessorato Regionale alla Sanitd ha determinato le rette da corrispondere ai centri di
riabilitazione convenzionati, fissati in precedenza con il D. A. n. 2227/07, in vigore a tutt’oggi;

Che in applicazione del D. A. la retta da corrispondere & di €. 56,00 a prestazione;

Ravvisato che le prestazioni giornaliere, regolarmente autorizzate dal Responsabile distrettuale
dell’ Assistenza Specialistica Riabilitativa, sono state eseguite nel rispetto del limite massimo
previsto per i residenti nel Distretto Sanitario di Bivona;

Vista la lista di liquidazione n.1323 del 04/03/2026 di € 62.850,59 relativa alla fattura n. FPA AG
2/2026 del 28/01/2026 emessa dall’Associazione per prestazioni effettuate dal 01/10/2025 al
31/12/2025 ;

Visto Il DURC che risulta regolare;

Dato atto che il presente provvedimento viene adottato su proposta del Dirigente Responsabile del
DSB di Bivona che si assume la responsabilita sulla legittimita e regolarita delle procedure poste in
essere per l'adozione dello stesso, in quanto conformi alla normativa vigente attinente alla

fattispecie di che trattasi
DETERMINA

per le motivazioni espresse in premessa e che qui si intendono riportate:

1. Liquidare e pagare, salvo conguaglio a debito o a credito, all’Associazione “Primavera
Onlus” per prestazioni di assistenza riabilitativa domiciliare effettuate nei confronti degli
utenti del Distretto di Bivona per il periodo dal 01/10/2025 al 31/12/2025, la lista di

liquidazione n.1323-del 04/03/2026 per complessivi €.62.850,59 ;

2. L'onere del presente provvedimento deve essere imputato sul conto economico n. C
502010404, centro di costo n. 307100055 del bilancio anno 2025;

3. Autorizzare il SEF e P. ad emettere il relativo mandato in favore dell’Associazione
“Primavera Onlus” — via Scaldamosche n. 84 — Bivona, accreditando ’importo sul ¢/c

della Banca di Credito Cooperatxva G. Toniolo_di /Fazx ataldo s..— Flhale di di Santo
Stefano Quisquina (AG) - IBAN: * — - (/

4. Stabilire che il presente atto sard portato in esecuzione dal S.E.F. e P. Aziendale che curera
I'emissione del mandato di pagamento.

Il Dirigente Del¢
I1 Direttore del Distretto
Dott. Giuseppe

%a‘A\T | omessi

ai sensi del D. Lgs. n. 196/03 e smi.
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LISTA DI LIQUIDAZIONE
N.° Liq.: 1323 Del 04/03/2026
ASSEGNATARIO: 204 - TERRITORIO
PRG. SPESA: 2025/1039 - ACQUISTI SERVIZI SANITARI PER ASSISTENZA RIABILITA
CONTO: C502010404 DA PRIVATO - EX ART.26 (INTRAREGIONALE)
Fornitore: (1400522) PRIMAVERA ONLUS gglfglé}kvlg‘Nl;R&TG?, SNC
ASSOCIAZIONE CF. -P.IVA: 02172920841
Protocolio Data Prot. Cont. Num. Documento  Data Doc. Importo Codice CIG  Codice CUP
0/2026/7200 03/03/2026 IS GE FPA_AG 2/2026 28/01/2026 € 62.850,59 ’
Totale Fornitore - 1400522 € 62.850,59
TOTALE CONTO - C502010404 € 62.850,59
TOTALE PRG. SPESA -2025/1039 € 62.850,59
TOTALEASSEGNATARIQ,- 204 €62.850,59
EOTTURE BEGCLARE

FER LA LIOUIIAZIONE

i Funzignariﬁ'lncoricgfb
dA K./

N fﬂ: 7 - TERRITORJO
Conic Ecenomico  Certro di Costo ‘é 2 )éQ Q .

W€ 20204060k - A0E{go05S




INQUL IS

Istituto Nazlonsla Previdenza Sociale

B LSEAALS MAUISCOREOE
pATe e hetist e pj

Durc On Line

Numero Protocollo  [INPS_48315902] Data richiesta 15/11/2026 | Scadenza validita | 15/03/2026

Denominazione/ragione sociale ASSOCIAZIONE PRIMAVERA O.N.L.U.S.
Codice fiscale 02172920841
Sede legale CONTRADA PRATO SNC BIVONA AG 92010

Con il presente Documento si dichiara che Il soggetto sopra [dentificato RISULTA REGOLARE nei confronti di

LN.P.S.
LN.ALL.

Il Documento ha validita di 120 giorni dalla data della richlesta e sl riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dellinterrogazione degli archivi del’'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 L.R. n30 del 03/11/93 e dell’art. 32 della Legge n. 69 del 18/06/09 e sm.i,

dal al
L'Incaricato Il Funzionario Delegato
11 Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig.ra Sabrina Terrasi
Notificata al Collegio Sindacale il con nota prot. n.
ESECUTIVITA’ DETERMINA

12 HER 2026

»  Immediatamente esecutiva dal

Agrigento, Ii ?2 %AR 2625

" 11 Referente Ufficio Atti deliberativi
Il Collaboratore Amm.vo Prof.le
Sig,ra Sabrina Terrasi
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REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA

» Revoca/annullamento in autotutela con provvedimento n. . del

» Modifica con provvedimenton. - del
Agrigento, li

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