AZIENDA OSPEDALIERA UNIVERSITARIA

DELIBERA DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO
Deliberazione n. _G&¥% del A3 OE 202X,

OGGETTO: stipula del rapporto convenzionale tra I'lstituto Mediterraneo Trapianti e Terapie ad Alta
Specializzazione “ISMETT”, 'UPCM ltaly s.rl, e I'Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo
Giaccone” (AOUP) di Palermo, volto a garantire, per il tramite del proprio Servizio di Diagnostica
Autoptica, I'espletamento dei riscontri diagnostici anatomo-patologici (attivita autoptica), avente validita
biennale a far data dalla sottoscrizione.

STRUTTURA PROPONENTE Area Economico - Finanziaria e Patrimoniale
AREA AFFARI GENERALI
Proposta n. 58 del 11.06.2024 Imputazione del costo n.
del

La presente deliberazione si compone di n. 5 pagine e din. 4

Conto di costo
allegati, di cui gli allegatin. 2 e 3 parte integrante del presente

provvedimento.
L’estensore dell’atto NULLA OSTA in quanto conforme alle norme di
Dgtt.s{ga Antoljella Pastore contabilita
Il Responsabile del Procedimento Il Responsabile dell’Area
Cinzia Di Noto Economico—Finanziaria e Patrimoniale
G, dr S Dott. Luigi Guadagnino
Il Responsabile dell’UOS
Relamg_ni Istlgq_,glonlall,_;(;_onve'nzionl, " Non comporta ordine di spesa
Gestione Docu
. Dott. Francesc

Ai sensi del DPR n. 445/2000 e ss.mm.ii., della Legge n. 241/90 e ss.mm.ii.e della L. R. 7/2019, il
sottoscritto attesta la regolarita della procedura seguitae la Iegal{té’aéiﬁrésente atto, nonche zistenza

della documentazione citata e la sua rispondenza ai contenuti@stj.’ i //' i Ahea
Il Responsabile dell’Unita proponente: dott. Vincenzo Manze *f;.f,v;i‘;li#ﬁ AN UZ e &

U'anno duemilaventiquattro, il giorno ED) del mese di G\JC N D , nei locali della sede

legale di Via del Vespro 129, Palermo, il Commissario Straordinario dell’Azienda Ospedaliera Universitaria

Policlinico “Paolo Giaccone” di Palermo, Dott.ssa Maria Grazia Furnari, nominata con D.A. n. 1/2024 del 31
° [ .
gennaio 2024, assistita dalla C\M A @4 U , quale segretario verbalizzante, adotta la

seguente delibera sulla base della proposta di seguito riportata.




VISTA
VISTO
VISTO

VISTO

VISTO

VISTA
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IL DIRETTORE DELL’'UOC AFFARI GENERALI
Dott. Vincenzo Manzella
la Legge del 15 febbraio 1961, n. 83 recante norme per il riscontro diagnostico sui cadaveri;

il Regolamento di Polizia Mortuaria approvato ai sensi del D.P.R nr 285 del 10.059.90;

il D. Lgs del 30/12/1992 n. 502 recante “Riordino della disciplina in materia sanitaria” a norma
dell'art. 1 della Legge 23 ottobre 1992 n. 421 e ss.mm.ii.;

il D. Lgs. del 21 dicembre 1999 n. 517 che disciplina i rapporti tra il Servizio Sanitario Nazionale
e le Universita a norma dell'art. 6 della legge 30 novembre 1998 n. 419;

il D.P.C.M del 24 maggio 2001, recante “Linee guida concernenti i protocolli di intesa da
stipulare tra Regioni e Universita per lo svolgimento delle attivita assistenziali delle Universita
nel quadro della programmazione nazionale e regionale” ai sensi dell’art. 1 del decreto
legislativo 21 dicembre 1999, n. 517, intesa ai sensi dell’art.8 della legge 15 marzo 1997, n.
59;

la Legge regionale n. 5 del 14 aprile, con la quale si stabiliscono le norme per il riordino del
Servizio Sanitario Regionale, in conformita ai principi contenuti nel decreto legislativo 30
dicembre 1992 n.502 e ss.mm.ii;

PREMESSO CHE I'Istituto Mediterraneo Trapianti e Terapie ad Alta Specializzazione s.rl. (di seguito

DATO ATTO

semplicemente ISMETT) e 'UPCM Italy s.r.|- societa incaricata, in via esclusiva, di prestare ad
ISMETT tutti i servizi di gestione operativa e medico-professionale necessari per la corretta
gestione dell’Istituto - con nota inviata a mezzo pec in data 21/12/2023, introitata al prot.
gen.le di questa Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo Giaccone” (di seguito
semplicemente AOUP), in data 22/12/2023 al nr 76389, hanno formalizzato il proprio
interesse alla prosecuzione del rapporto convenzionale, gia precedentemente intrattenuto
con questa AOUP, avente per oggetto I'espletamento dei riscontri diagnostici anatomo-
patologici (attivita autoptica). (All.n.1)

che I'attivita in convenzione riguarda I'esecuzione dell'autopsia in Sala Settoria dell’U.0.C. di
Anatomia Patologica e successivamente la riduzione dei prelievi effettuati in corso di
autopsia, il loro allestimento e la lettura dei preparati istologici, ai sensi di quanto previsto dal
Regolamento di Polizia Mortuaria di cui al D.P.R. 285/1990.

CONSIDERATO CHE l'art. 43 e, segnatamente, il combinato disposto di cui ai commi 1 e 3, della Legge n. 449

del 27 dicembre 1997 e ss.mm.ii., prevede, tra l'altro, che le pubbliche amministrazioni
possano stipulare convenzioni con soggetti privati dirette a fornire, a titolo oneroso,
consulenza o servizi aggiuntivi rispetto a quelli ordinari, a condizione che sia valutato il
reciproco interesse, che risulta sussistere nel caso di specie.

PRECISATO CHE l'attivitd di riscontro anatomo-patologico richiesta rientra tra le attivita istituzionali

RITENUTO

=

dell'A.0.U.P. e, per il tramite della propria U.0.S.D. di Diagnostica Autoptica, la stessa verra
svolta dalla Responsabile Dott.ssa Elisabetta Orlando, ovvero, in sua vece, dalla Dott.ssa
Beatrice Belmonte nonché dal personale dell’'U.0.C. coinvolta durante I'orario di lavoro.

tra le parti contraenti di regolamentare i rapporti giuridici ed economici tra loro intercorrenti

secondo quanto previsto dallo schema di convenzione (all. 2), costituito da nr 6 pagg. e da

nr 10 artt. nonché da nr 1 allegato di seguito dettagliatamente elencato:

1. “Consenso informato all’esecuzione reso dai familiari o dagli aventi titolo
allesecuzione del riscontro diagnostico” (all. 3);

che, costituiscono parte integrante e sostanziale del presente provvedimento.
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STABILITO CHE
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a fronte dell’attivita resa, verranno accordati allAQUP i compensi stabiliti all'art. 3
dell'accordo sottoscritto;
il rapporto convenzionale ha validita biennale a far data dal suo perfezionamento.

PRESO ATTO CHE

il Resp.le dell'U.O. Servizio di Diagnostica Autoptica dell’AOUP avra cura di predisporre
opportuna rendicontazione dell'attivita svolta in favore do al fine di consentire all'Area
preposta dell’/AOUP, Ia riscossione dei compensi dovuti all'Azienda;

in dipendenza del presente atto deliberativo, I'Area Economico-Finanziaria e Patrimoniale
dell'’AOUP viene, pertanto, autorizzata a procedere alla fatturazione e alla riscossione dei
sopracitati compensi, sulla scorta della rendicontazione effettuata dal Responsabile del

T T T T e I T

Servizio di Diagnostica Autoptica.

DATO ATTO CHE ISMETT curer3 sia gli adempimenti relativi al trasporto della salma e acquisira il consenso

informato dei congiunti del paziente deceduto (gia All. 3).

ACQUISITO il parere espresso dal Gruppo Aziendale Privacy in data 29.05.2024, per gli aspetti di
competenza. (All. 4)

su proposta del Dirigente Area Affari Generali che con la sottoscrizione del presente atto ne
attesta la legittimita formale e sostanziale.

DATO ATTO che il Direttore dell’U.0.C. AFFARI GENERALI che propone il presente provvedimento,

sottoscrivendolo, attesta che lo stesso, a seguito dell'istruttoria effettuata & conforme alla
normativa che disciplina la materia trattata ed e, sia nella forma che nella sostanza,
totalmente legittimo, veritiero e utile per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto
disposto dall’art. 1 della L. 14 gennaio 1994 n. 20 e succ. modifiche ed integrazioni, e che lo
stesso e stato predisposto nel rispetto legge n. 190 del 6 novembre 2012 “Disposizioni per la

prevenzione e la repressione della corruzione e dell'illegalita nella

Pubblica

Amministrazione” nonché nell’osservanza dei contenuti del vigente Piano Aziendale della

Prevenzione della Corruzione.
Per i motivi di cui in premessa che qui si intendono integralmente ripetuti e trascritti di:

PROPONE DI

* stipulare il rapporto convenzionale tra I'lstituto Mediterraneo Trapianti e Terapie ad Alta
Specializzazione “ISMETT”, 'UPCM Italy s.r.l, e I'Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo
Giaccone” (AOUP) di Palermo, volto a garantire, per il tramite del proprio Servizio di Diagnostica

Autoptica, I'espletamento dei riscontri diagnostici anatomo-patologici (attivita autoptica).

* sottoscrivere lo schema I'accordo recante la regolamentazione dei rapporti giuridici ed economici
statuiti tra le parti costituito da nr 4 pagg e da nr 16 artt. nonché da nr 1 allegato di seguito

dettagliatamente elencato:

1. “Consenso informato all'esecuzione reso dai familiari o dagli aventi titolo all'esecuzione del

riscontro diagnostico”.

che costituiscono parte integrante e sostanziale del presente provvedimento.

e stabilire che:

giusta pattuizione tra le parti, a fronte dell’attivita resa, verranno accordati allAOUP i compensi

stabiliti all'art. 3 dell'accordo sottoscritto;

il rapporto convenzionale ha validita biennale a far data dal suo perfezionamento.
autorizzare:
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la dott.ssa Elisabetta Orlando, n.g. di Responsabile del Servizio di Diagnostica Autoptica dell'A.0.U.P.,
ovvero, in sua vece, la Dott.ssa Beatrice Belmonte, ad eseguire la prestazioni professionali di cui alla
presente convenzione che rientrano tra le attivita istituzionali dell'Azienda e che, pertanto, verranno
eseguite dallo stesso e dal personale coinvolto durante I'orario di servizio, incaricandole, al contempo,
di trasmettere opportuna rendicontazione dellattivita svolta allArea Economico-Finanziaria e
Patrimoniale del’/AOUP.

e prendere atto che:
in dipendenza del presente atto deliberativo, I'Area Economico-Finanziaria e Patrimoniale dell'’AOUP
viene autorizzata a procedere alla fatturazione e alla riscossione dei sopracitati compensi, sulla scorta
della rendicontazione effettuata dal Responsabile del Servizio di Diagnostica Autoptica.

e dichiarare gli allegati dal n. 2 al n. 3 parte integrante del presente provvedimento. Gli allegatin.1 e 4
sono custoditi presso I'Area proponente.

e dare atto che:
la Casa di Cura curera sia gli adempimenti relativi al trasporto della salma e acquisira il consenso
informato dei congiunti del paziente deceduto.

e notificare il presente provvedimento a ISMETT, al Resp.le del Servizio di Diagnostica Autoptica,
nonché all'Area Economico-Finanziaria e Patrimoniale, al Resp.le del Servizio della Trasparenza
dell’AOUP, al DPO, al Gruppo Aziendale Privacy, per quanto di competenza.
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Sul presente atto viene espresso: v

parere _ raVO AL (b UE dal parereﬁf m&ﬁr _ dal

Dott.ssa Maria Grazia Furndri

—  Vista la proposta di deliberazione che precede, e che s'intende qui di seguito riportata e trascritta;
_  Visto il parere favorevole espresso dal Direttore Amministrativo;

—  Visto il parere favorevole espresso dal Direttore Sanitario;

_ Ritenuto di condividerne il contenuto;

—  Assistito dal segretario verbalizzante.

DELIBERA

Di approvare la superiore proposta, che qui si intende integralmente riportata e trascritta, per come sopra
formulata dal Dirigente Responsabile della struttura proponente.

|| Commissario Straordinario
ia Furnari

erbalizzante
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PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente deliberazione, per gli effetti dell’art. 53 comma 2 L.R. n. 30 del 03/11/1993, in
copia conforme all’originale, & stata pubblicata in formato digitale all'albo informatico dell’Azienda
Ospedaliera Universitaria Policlinico a decorrere dal giorno E‘DG'ZQZJQ e che nei 15 giorni
successivi:
" non sono pervenute opposizioni
| sono pervenute opposizioni da

o IlF ario Responsabile

Notificata al Collegio Sindacale il

o

-

DELIBERA NON SOGGETTA AL ESTREMI RISCONTRO TUTORIO
CONTROLLO
%Iibera non soggetta al controllo, ai sensi O Delibera trasmessa, ai sensi della LR. n.
dell’art. 4, comma 8 della L. n. 412/1991 e 5/09, all'Assessorato Regionale Salute in
divenuta: data prot. n.
ESECUTIVA
_ Decorso il termine (10 giorni dalla data di SI ATTESTA
pubblicazione ai sensi dell’art. 53, comma 6, L.R. | Che I'Assessorato Regionale Salute, esaminata |a
n. 30/93 presente deliberazione:
" Delibera non _soggetta al controllo, ai sensi U Ha pronunciato I'approvazione con atto
dell'art. "4¥Comtia“8, della L. n, 412/1991 e prot. n. del
divenuta: come da allegato
. | Ha pronunciato I'annullamento con atto
IMMEDIATAMENTE ESECUTIVA prot. n. del

Ai sensi dell’art. 53 ma 7, L.R. 30/93 come da allegato

O Delibera divenuta esecutiva con

5 Responsabile decorrenza del termine previsto dall’art.
16 della L. R. n. 5/09 dal

Il Funzionario Responsabile J




CONVENZIONE PER L’ATTIVITA DI RISCONTRO DIAGNOSTICO
(ATTIVITA AUTOPTICA)

Tra

L'Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo Giaccone” - P.IVA
05841790826 in persona del suo legale rappresentante il Commissario
Straordinario Dott.ssa Maria Grazia Furnari domiciliata per la carica presso la
sede legale dell'Azienda Policlinico, sita in Via del Vespro, 129 - 90127 Palermo
(di seguito denominata “Azienda Policlinico”)

e

L'IRCCS Istituto Mediterraneo per i Trapianti e Terapie ad Alta
Specializzazione S.r.l. — ISMETT - capitale sociale Euro 2.000.000,00 i.v., C.F,
P. IVA e nr. di iscrizione al Registro delle Imprese 04544550827 - nella persona
del Direttore d'Istituto dott. Angelo Luca, munito degli occorrenti poteri ai sensi
dello statuto sociale e della delibera del Consiglio di Amministrazione dell'lstituto
del 26 settembre 2022 e di procura in Notar Gabriele Zammitti del 26 ottobre
2022, domiciliato per la carica presso la sede legale della societa, sita in Via
Discesa dei Giudici, 4 Palermo (di seguito denominato “ISMETT", o “Istituto”)

e

UPMC Italy S.r.l,, societa unipersonale sottoposta a direzione e coordinamento
ex art. 2497 bis di UPMC Overseas inc.,C.F. P. IVA e nr. iscrizione al Registro
delle Imprese 04532690825 nella persona del suo Amministratore Delegato, Dott.
Angelo Luca, munito degli occorrenti poteri giusta delibera del CdA del 10 maggio
2023, domiciliato per la carica presso la sede legale della societa, sita in Via
Discesa dei Giudici, 4 — Palermo, (di seguito denominato “UPMCI")

Premesso che

1. con decreto del Ministero della Salute del 12 settembre 2014 é stata
riconosciuta a ISMETT - ai sensi del D.Lgs. n. 288 del 2003 - la qualifica di
IRCCS di diritto privato nella disciplina della “Cura e ricerca delle insufficienze
terminali d'organo”;

2. UPMCI, ai sensi del vigente Contratto di Gestione Operativa sottoscritto con
ISMETT, & incaricata in via esclusiva di prestare a ISMETT tutti i servizi di
gestione operativa e medico professionale necessari per la corretta gestione
dell'lstituto;

3. al fine di consentire ai propri medici il controllo e la verifica della diagnosi
clinica effettuata nonché per il chiarimento di quesiti clinico-scientifici, ISMETT
necessita di consulenze specialistiche nellambito dell'attivita di riscontro
diagnostico (attivita autoptica);



4. ISMETT ha, ormai da svariati anni, riconosciuto all'Unita Operativa Semplice
Dipartimentale Servizio di Diagnostica Autoptica dell’Azienda Policlinico “Paolo
Giaccone”, I'expertice per la succitata attivita di consulenza

5. ISMETT con nota di data 21.12.2023 trasmessa in data 22.12.2023, assunta
al protocollo dell’Azienda Policlinico, in pari data al n. 76389, ha formalizzato la
richiesta di rinnovo dei rapporti convenzionali per il prosieguo delle attivita in
parola;

6. L'Azienda Policlinico & disponibile a consentire la prosecuzione dell'attivita
consulenziale richiesta, per la quale ha individuato, con autonoma decisione,
quale Consulente esperto la Dott. Elisabetta Orlando, o in sua vece, in caso di
impedimento di quest'ultima, la stessa sara sostituita dalla Dott.ssa Beatrice
Belmonte;

7. UPMCI sottoscrive la presente convenzione per prendere atto ed accettare le
previsioni relative alle prestazioni di cui dovra farsi carico economicamente ai
sensi del Contratto di Gestione Operativa in vigore con ISMETT.

Tutto cio premesso, che costituisce parte integrante e sostanziale della
presente convenzione, le parti indicate in epigrafe convengono e stipulano
quanto segue:

Art. 1

Azienda Policlinico e nella fattispecie I'Unita Operativa Semplice Dipartimentale
Servizio di Diagnostica Autoptica del Dipartimento ad Aftivita Integrata di
Oncologia e Sanita Pubblica si impegna a svolgere su richiesta di ISMETT, per il
tramite della Dott.ssa Elisabetta Orlando, Resp. le del Servizio (di seguito
denominato il “Consulente”) o, in sua sostituzione, dal dirigente medico Dott.ssa
Beatrice Belmonte lattivita di riscontro diagnostico (“Attivita Autoptica”) sui
cadaveri, nel rispetto della normativa di settore (DPR. 285/1990- Regolamento di
Polizia Mortuaria).

Gli adempimenti relativi al trasporto della salma presso la Sala Autoptica dell'U.O.
di Anatomia da parte del Servizio Comunale, saranno effettuati a cura di ISMETT.

Le salme saranno trasferite presso la Sala Settoria dellU.O. di Anatomia
Patologica. In particolare I'attivita riguardera I'esecuzione dell'autopsia in Sala
Settoria e successivamente la riduzione dei prelievi effettuati in corso di autopsia
e quindi l'allestimento e la lettura dei preparati istologici a cura del predetto
Servizio per il tramite degli esperti di cui al punto 6 delle premesse.

Art. 2

Al fine del regolare e corretto svolgimento dell'attivita oggetto della presente
convenzione, Azienda Policlinico dichiara e garantisce che le prestazioni
oggetto della presente convenzione rientrano nell'attivita istituzionale
dellAzienda e saranno svolte, previa ricezione di formale richiesta da parte di
ISMETT, entro le successive 48 ore dal ricevimento della stessa (salvo
condizioni particolari dettate da esigenze di servizio).




La suddetta richiesta dovra essere inderogabilmente corredata da un breve
riassunto della storia clinica del paziente e dalla seguente documentazione:

a) comunicazione della Direzione Sanitaria dellISMETT al Consulente
dell'assenza un procedimento giudiziario in corso

b) acquisizione da parte di ISMETT del consenso al riscontro diagnostico
espresso da parte dei familiari del defunto e dell'eventuale presenza di
un medico di fiducia, formulato secondo quanto previsto dall'allegato A
al presente atto;

Per l'esecuzione delle prestazioni di che trattasi il Consulente dovra garantire
che il riscontro diagnostico sia eseguito nel rispetto della normativa in materia
avendo cura, tra l'altro, di evitare mutilazioni o dissezioni che non dovessero
essere necessarie a raggiungere l'accertamento della causa di morte. ||
Consulente potra avvalersi della collaborazione di personale tecnico,
individuato tra gli strutturati dell'U.0.C. di Anatomia Patologica, che assicurera
altresi I'attivita in parola in regime di attivita istituzionale.

Il Consulente procedera alla redazione di un referto autoptico da consegnare
alla Direzione Sanitaria di ISMETT entro il termine massimo di 60 (sessanta)
giorni dall'effettuazione dell'esame, salvo diversa richiesta dell'Istituto:
L'Azienda Policlinico garantisce che i locali, le strutture e le attrezzature
impiegate per I'espletamento dell'attivita oggetto del presente contratto sono e
saranno idonee e conformi - anche sotto il profilo degli standard di qualita - alla
normativa in materia. A tal fine, I'Azienda Policlinico si impegna ad inviare
allISMETT, dietro specifica richiesta dell'lstituto, i risultati dei controlli di qualita
eseguiti.

Resta peraltro inteso tra le parti che ove ISMETT accertasse la mancanza dei
requisiti sopra indicati, il presente contratto & da intendersi risolto di diritto ai
sensi dell'art. 1456 c.c. per effetto della comunicazione trasmessa da ISMETT
di volersi avvalere della presente clausola risolutiva espressa.

Art. 3

Per ciascun riscontro diagnostico effettuato  dal Consulente, UPMCI
corrispondera all’Azienda Policlinico un importo complessivo cosi come di seguito
dettagliatamente riportato:
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico su feto < 20 ws gestazione €
600,00 (seicento/00) IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico su feto > 20 ws gestazione €
1.000,00 (mille/00) IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico su adulto pari ad euro
2.500,00 (duemilacinquecento), IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo esame macro e microscopico della placenta € 175,00
(centosettantacinque/00), IVA inclusa, qualora dovuta.
Il compenso di cui trattasi verra corrisposto da UPMCI direttamente all'Azienda
Policlinico entro un massimo di 60 giorni dalla presentazione della relativa fattura.
Le somme dovute saranno versate da UPMCI sul ¢ sul ¢/c bancario n. 218030 —
IBAN 1T86P0100504600000000218030, acceso presso la BANCA NAZIONALE
DEL LAVORO S.p.A. Sede di Palermo, Ente Cassiere dell'Azienda.



Le Parti concordano che l'obbligo di pagamento di cui al primo comma del
presente articolo rimarra ad esclusivo carico di UPMCI.

Il Consulente si impegna alla tenuta di un prospetto dettagliato delle prestazioni
eseguite che dovra trasmettere trimestralmente alla Direzione Sanitaria
dell'lstituto avendo cura di non indicare nome e cognome del paziente ma
esclusivamente I'ID richiesta, la data della richiesta, l'indicazione dell'unita
richiedente, la tipologia della prestazione, la data di esecuzione. La predetta
Direzione Sanitaria, dopo aver effettuato la verifica di corrispondenza con quanto
richiesto emettera, entro 15 giorni dalla ricezione dell'elenco delle prestazioni, il
benestare al pagamento.

Art. 4
L'Azienda Policlinico garantisce la copertura assicurativa della responsabilita
civile e professionale del personale impiegato per lo svolgimento delle attivita
espletate in attuazione del presente accordo per danni causati in relazione alle
predette attivita
Resta ferma la facolta dell Azienda Policlinico di esercitare il diritto di rivalsa nei
confronti del Consulente e/o del sostituto per le ipotesi di danni derivanti da
responsabilita per dolo o colpa grave degli stessi.
Resta inoltre inteso che in caso di violazione di quanto sopra, la presente
convenzione si intendera risolta di diritto, ai sensi dell'art. 1456 del codice civile,
per effetto della comunicazione da parte di ISMETT e/o UPMCI di volersi
avvalere della presente clausola risolutiva espressa.

Art.5

L’'Azienda Policlinico designa la Dott.ssa Elisabetta Orlando, ovvero in sua vece,
la Dott.ssa Beatrice Belmonte quali responsabili dell'esecuzione della
consulenza..

UPMCI e ISMETT designano quale proprio responsabile/referente per ogni
attivita o questione inerente all'attivita di consulenza il Direttore Sanitario pro
tempore, cui & assegnato altresi, il compito di monitorare che le attivita siano
espletate nel rispetto di quanto previsto in convenzione; per le questioni di
carattere amministrativo, il referente & invece, il Direttore Amministrativo pro
tempore.

L'eventuale sostituzione del responsabile della consulenza da parte di Azienda
Policlinico dovra essere preventivamente comunicata per iscritto ad UPMCI e
ISMETT, parimenti la sostituzione del responsabile/referente di questi ultimi potra
avvenire su designazione da comunicare all’Azienda per iscritto.

Il potere direttivo, gerarchico e disciplinare rimane in capo all'Azienda Policlinico,
pertanto l'attivita svolta dal Consulente, ai sensi della presente convenzione, non
potra in alcun modo configurare un rapporto di lavoro dipendente o professionale
fra ISMETT, UPMCI ed il Consulente.

In ogni caso, ISMETT e UPMCI non assumeranno, per effetto della presente
convenzione e/o dello svolgimento dell'attivitd in essa prevista, alcun tipo di
obbligazione nei confronti dei Consulenti, mantenendo Azienda Policlinico nei




confronti di quest'ultimo tutte le responsabilitd comunque derivanti dal rapporto di
lavoro tra loro in essere.
Art. 6

Con riguardo a quanto previsto dal D. Lgs 196/2003 come novellato dal D. Lgs
101/2018 - Codice per la protezione dei dati personali — concordano e si danno
atto le Parti che l'avvio delle attivita di cui alla presente convenzione, é
espressamente subordinato all'accettazione per iscritto da parte dellAzienda
Policlinico della designazione quale Responsabile del Trattamento dei dati
personali, che si allega sub B), con conseguente assunzione, da parte del
Responsabile dell'obbligo di osservare e fare osservare tutte le prescrizioni e e
misure di sicurezza ivi previste.
Inoltre, I'Azienda Policlinico si impegna a nominare per iscritto il Consulente e il
Suo sostituto quali soggetti autorizzati al trattamento dei dati personali e ad
acquisire dai predetti 'accettazione per iscritto di tali nomine.
Resta inoltre inteso che in caso di mancata sottoscrizione da parte di Azienda
Policlinico della citata lettera di nomina o in caso di inadempimento di
quest'ultimo (o del personale coinvolto nell'attivita convenzionale) delle
prescrizioni ivi contenute, |a presente convenzione si intendera risolta di diritto, ai
sensi dell'art. 1456 del codice civile, per effetto della comunicazione da parte di
ISMETT e/o UPMCI di volersi avvalere della presente clausola risolutiva
espressa.

Art. 7

UPMCI sottoscrive la presente convenzione per prendere atto ed accettare le
relative disposizioni riguardanti i servizi e le attivita di cui UPMCI dovra farsi
carico - anche economicamente - ai sensi del Contratto di Gestione Operativa di
Cui sopra.

Art. 8

La convenzione sara soggetta a registrazione solo in caso d'uso e con oneri a
carico della parte che avra richiesto tale adempimento.

Le parti riconoscono ed accettano il carattere non esclusivo della presente
convenzione e delle prestazioni oggetto della stessa.

Per tutte le controversie che dovessero insorgere, in dipendenza della presente
convenzione, sara competente in via esclusiva il Foro di Palermo.

Art. 9

La presente convenzione ha durata biennale a far data dalla sottoscrizione.

Le Parti si riservano comunque la facolta di recedere dalla presente convenzione
prima della naturale scadenza, mediante comunicazione a mezzo di lettera
raccomandata con ricevuta di ritorno o a mezzo PEC da inviarsi con preawviso di
almeno 30 giorni. Sara facolta delle Parti concordare il rinnovo espresso da
comunicarsi a mezzo lettera raccomandata con ricevuta di ritorno o a mezzo PEC
almeno 30 giorni prima della scadenza,




Art. 10

Le Parti dichiarano e si danno atto che tutte le pattuizioni contenute nel presente
accordo sono frutto di libera negoziazione tra le stesse e che, pertanto, a
nessuna delle predette clausole, ivi inclusa la presente, pud essere riconosciuto o
in alcun modo attribuito il carattere di vessatorieta ai sensi dell’Art. 1341 Cod.Civ.

Si allegano alla presente convenzione i seguenti documenti:

All. A) Consenso informato reso dai familiari o dagli aventi titolo all'esecuzione del
riscontro diagnostico
All.B) Lettera di nomina quale responsabile del trattamento dei dati personali

Per Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico
“Paolo Giaccone”

Il Commissario Straordinario
Dott.ssa Maria Grazia Furnari

Firmato digitalmente da: Mana Grazia Fuman
Data 13/06/2024 07 58:35

Per ISMETT S.r.l. Per UPMC ltaly S.r.l.
Dott. Angelo Luca Dott. Angelo Luca




CONVENZIONE PER L'ATTIVITA DI RISCONTRO DIAGNOSTICO
(ATTIVITA AUTOPTICA)

Tra

L’Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo Giaccone” - P.|VA
05841790826 in persona del suo legale rappresentante il Commissario
Straordinario Dott.ssa Maria Grazia Furnari domiciliata per la carica presso la
sede legale dell'Azienda Policlinico, sita in Via del Vespro, 129 - 90127 Palermo
(di seguito denominata “Azienda Policlinico”)

e

L'IRCCS Istituto Mediterraneo per i Trapianti e Terapie ad Alta
Specializzazione S.r.|. — ISMETT - capitale sociale Euro 2.000.000,00 i.v., CF,
P. IVA e nr. di iscrizione al Registro delle Imprese 04544550827 - nella persona

2022, domiciliato per la carica presso la sede legale della societa, sita in Via
Discesa dei Giudici, 4 Palermo (di seguito denominato “ISMETT”, o “Istituto”)

Premesso che

1. con decreto del Ministero della Salute del 12 settembre 2014 ¢ stata
riconosciuta a ISMETT - aj sensi del D.Lgs. n. 288 del 2003 - la qualifica di
IRCCS di diritto privato nella disciplina della “Cura e ricerca delle insufficienze
terminali d'organo™

2. UPMCI, ai sensi del vigente Contratto di Gestione Operativa sottoscritto con
ISMETT, & incaricata in via esclusiva di prestare a ISMETT tutti i servizi di

dell'lstituto:

3. al fine di consentire ai propri medici il controllo e |g verifica della diagnosi
clinica effettuata nonché per il chiarimento di quesiti clinico-scientifici, ISMETT
necessita di consulenze specialistiche nellambito dell'attivita di riscontro
diagnostico (attivita autoptica);




4 ISMETT ha, ormai da svariati anni, riconosciuto all'Unita Operativa Semplice
Dipartimentale Servizio di Diagnostica Autoptica dell’Azienda Policlinico “Paolo
Giaccone”, I'expertice per la succitata attivita di consulenza

5. ISMETT con nota di data 21.12.2023 trasmessa in data 22.12.2023, assunta
al protocollo dell’Azienda Policlinico, in pari data al n. 76389, ha formalizzato la
richiesta di rinnovo dei rapporti convenzionali per il prosieguo delle attivita in
parola;

6. L'Azienda Policlinico € disponibile a consentire |a prosecuzione dellattivita
consulenziale richiesta, per la quale ha individuato, con autonoma decisione,
quale Consulente esperto la Dott. Elisabetta Orlando, o in sua vece, in caso di
impedimento di quest'ultima, la stessa sara sostituita dalla Dott.ssa Beatrice
Belmonte;

7. UPMCI sottoscrive la presente convenzione per prendere atto ed accettare le
previsioni relative alle prestazioni di cui dovra farsi carico economicamente ai
sensi del Contratto di Gestione Operativa in vigore con ISMETT.

Tutto cio premesso, che costituisce parte integrante e sostanziale della
presente convenzione, le parti indicate in epigrafe convengono e stipulano
quanto segue:

Art. 1

Azienda Policlinico e nella fattispecie I'Unita Operativa Semplice Dipartimentale
Servizio di Diagnostica Autoptica del Dipartimento ad Attivita Integrata di
Oncologia e Sanita Pubblica si impegna a svolgere su richiesta di ISMETT, per il
tramite della Dott.ssa Elisabetta Orlando. Resp. le del Servizio (di seguito
denominato il “Consulente”) o, in sua sostituzione, dal dirigente medico Dott.ssa
Beatrice Belmonte [lattivita di riscontro diagnostico (“Attivita Autoptica”) sui
cadaveri, nel rispetto della normativa di settore (DPR. 285/1990- Regolamento di
Polizia Mortuaria).

Gli adempimenti relativi al trasporto della salma presso la Sala Autoptica dell'U.O.
di Anatomia da parte del Servizio Comunale, saranno effettuati a cura di ISMETT.

Le salme saranno trasferite presso la Sala Settoria dell'U.O. di Anatomia
Patologica. In particolare Iattivita riguardera 'esecuzione dell'autopsia in Sala
Settoria e successivamente |a riduzione dei prelievi effettuati in corso di autopsia
e quindi l'allestimento e la lettura dei preparati istologici a cura del predetto
Servizio per il tramite degli esperti di cui al punto 6 delle premesse.

Art. 2

Al fine del regolare e corretto svolgimento dellattivita oggetto della presente
convenzione, Azienda Policlinico dichiara e garantisce che le prestazioni
oggetto della presente convenzione rientrano  nell'attivita istituzionale
dell'Azienda e saranno svolte, previa ricezione di formale richiesta da parte di
ISMETT. entro le successive 48 ore dal ricevimento della stessa (salvo
condizioni particolari dettate da esigenze di servizio).




La suddetta richiesta dovra essere inderogabilmente corredata da un breve
riassunto della storia clinica del paziente e dalla Seguente documentazione:

a) comunicazione della Direzione Sanitaria delllSMETT al Consulente
dell'assenza un procedimento giudiziario in corso
b) acquisizione da parte di ISMETT del consenso al riscontro diagnostico

Per I'esecuzione delle prestazioni di che trattasi il Consulente dovra garantire

che il riscontro diagnostico sia eseguito nel rispetto della normativa in materia

€ssere necessarie a raggiungere I'accertamento della causa di morte. ||
Consulente potra avvalersi della collaborazione di personale tecnico,
individuato tra gli strutturati dell'U.O.C. di Anatomia Patologica, che assicurera
altresi I'attivita in parola in regime di attivita istituzionale.

Il Consulente procedera alla redazione di un referto autoptico da consegnare
alla Direzione Sanitaria di ISMETT entro il termine massimo di 60 (sessanta)
giomi dalleffettuazione dell esame, salvo diversa richiesta dell'lstituto;

L'Azienda Policlinico garantisce che i locali, le strutture e le attrezzature
impiegate per I'espletamento dell'attivita oggetto del presente contratto sono e
saranno idonee e conformi - anche sotto il profilo degli standard di qualita - alla
normativa in materia. A tal fine, I'Azienda Policlinico si impegna ad inviare
alllSMETT, dietro specifica richiesta dell'lstituto, i risultati dei controlli di qualita
eseguiti.

sensi dell’'art. 1456 c.c. per effetto della comunicazione trasmessa da ISMETT
di volersi avvalere della presente clausola risolutiva espressa,

Art. 3

Per ciascun riscontro diagnostico  effettuato  dal Consulente, UPMCI
corrispondera all'Azienda Policlinico un importo complessivo cosi come di seguito
dettagliatamente riportato:
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico su feto < 20 ws gestazione €
600,00 (seicento/00) IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico sy feto > 20 ws gestazione €
1.000,00 (mille/00) IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo per attivita di riscontro diagnostico su adulto pari ad euro
2.500,00 (duemilacinquecento), IVA inclusa, qualora dovuta
Corrispettivo esame macro e microscopico della placenta € 175,00
(centosettantacinque/OO), IVA inclusa, qualora dovuta.
Il compenso di cui trattasi verra corrisposto da UPMCI direttamente all'Azienda
Policlinico entro un massimo di 60 giorni dalla presentazione della relativa fattura.

IBAN lT86PO100504600000000218030, acceso presso la BANCA NAZIONALE
DEL LAVORO S.p.A. Sede dj Palermo, Ente Cassiere dell'Azienda.




Le Parti concordano che I'obbligo di pagamento di cui al primo comma del
presente articolo rimarra ad esclusivo carico di UPMCIL.

Il Consulente si impegna alla tenuta di un prospetto dettagliato delle prestazioni
eseguite che dovra trasmettere trimestraimente alla Direzione Sanitaria
dell'lstituto avendo cura di non indicare nome e cognome del paziente ma
esclusivamente I'lD richiesta, la data della richiesta, lindicazione dell'unita
richiedente, la tipologia della prestazione, la data di esecuzione. La predetta
Direzione Sanitaria, dopo aver effettuato la verifica di corrispondenza con quanto
richiesto emettera, entro 15 giorni dalla ricezione dell'elenco delle prestazioni, il
benestare al pagamento.

Art. 4
L'Azienda Policlinico garantisce la copertura assicurativa della responsabilita
civile e professionale del personale impiegato per lo svolgimento delle attivita
espletate in attuazione del presente accordo per danni causati in relazione alle
predette attivita
Resta ferma la facolta dell’Azienda Policlinico di esercitare il diritto di rivalsa nei
confronti del Consulente e/o del sostituto per le ipotesi di danni derivanti da
responsabilita per dolo 0 colpa grave degli stessi.
Resta inoltre inteso che in caso di violazione di quanto sopra, la presente
convenzione si intendera risolta di diritto, ai sensi dell'art. 1456 del codice civile,
per effetto della comunicazione da parte di ISMETT e/o UPMCI di volersi
avvalere della presente clausola risolutiva espressa.

Art.5

L'Azienda Policlinico designa la Dott.ssa Elisabetta Orlando, ovvero in sua vece,
la Dott.ssa Beatrice Belmonte quali responsabili dell'esecuzione della
consulenza..

UPMCI e ISMETT designano quale proprio responsabile/referente per ogni
attivita o questione inerente all'attivita di consulenza il Direttore Sanitario pro
tempore, cui & assegnato altresi, il compito di monitorare che le attivita siano
espletate nel rispetto di quanto previsto in convenzione; per le questioni di
carattere amministrativo, il referente & invece, il Direttore Amministrativo pro
tempore.

L'eventuale sostituzione del responsabile della consulenza da parte di Azienda
Policlinico dovra essere preventivamente comunicata per iscritto ad UPMCI e
ISMETT, parimenti la sostituzione del responsabile/referente di questi ultimi potra
avvenire su designazione da comunicare all' Azienda per iscritto.

Il potere direttivo, gerarchico e disciplinare rimane in capo all Azienda Policlinico,
pertanto 'attivita svolta dal Consulente, ai sensi della presente convenzione, non
potra in alcun modo configurare un rapporto di lavoro dipendente o professionale
fra ISMETT, UPMCI ed il Consulente.

In ogni caso, ISMETT e UPMCI non assumeranno, per effetto della presente
convenzione e/o dello svolgimento dell'attivita in essa prevista, alcun tipo di
obbligazione nei confronti dei Consulenti, mantenendo Azienda Policlinico nei




confronti di quest'ultimo tutte le responsabilitd comunque derivanti dal rapporto di
lavoro tra loro in essere.
Art. 6

Con riguardo a quanto previsto dal D. Lgs 196/2003 come novellato dal D. Lgs
101/2018 - Codice per la protezione dei dati personali — concordano e si danno
atto le Parti che l'awio delle attivita di cui alla presente convenzione, é
éspressamente subordinato all'accettazione per iscritto da parte dell'Azienda
Policlinico della designazione quale Responsabile del Trattamento dei dati
personali, che si allega sub B), con conseguente assunzione, da parte del
Responsabile dell'obbligo di osservare e fare osservare tutte le prescrizioni e |e
misure di sicurezza ivi previste.
Inoltre, I'Azienda Policlinico s impegna a nominare per iscritto il Consulente e il
Suo sostituto quali soggetti autorizzati al trattamento dei dati personali e ad
acquisire dai predetti I'accettazione per iscritto di tali nomine.
Resta inoltre inteso che in caso di mancata sottoscrizione da parte di Azienda
Policlinico della citata lettera di nomina o in caso di inadempimento di
quest'ultimo (o del personale coinvolto nell'attivita convenzionale) delle
prescrizioni ivi contenute, Ia presente convenzione si intendera risolta di diritto, ai
sensi dell'art. 1456 del codice civile, per effetto della comunicazione da parte di
ISMETT e/o UPMCI di volersi avvalere della presente clausola risolutiva
espressa.

Art. 7

UPMCI sottoscrive |a presente convenzione per prendere atto ed accettare le
relative disposizioni riguardanti i servizi e le attivita di cui UPMCI dovra farsi
carico - anche economicamente - ai sensi del Contratto di Gestione Operativa di
cui sopra.

Art. 8

La convenzione sara soggetta a registrazione solo in caso d'uso e con oneri a
carico della parte che avra richiesto tale adempimento.

Le parti riconoscono ed accettano il carattere non esclusivo della presente
convenzione e delle prestazioni oggetto della stessa.

Per tutte le controversie che dovessero insorgere, in dipendenza della presente
convenzione, sara competente in via esclusiva il Foro di Palermo.

Art. 9

La presente convenzione ha durata biennale 3 far data dalla sottoscrizione.
Le Parti si riservano comunque la facolta di recedere dalla presente convenzione

raccomandata con ricevuta di ritorno o a mezzo PEC da inviarsi con preavviso di
almeno 30 giorni. Sara facolta delle Parti concordare il rinnovo espresso da
comunicarsi a mezzo lettera raccomandata con ricevuta di ritorno o a mezzo PEC
almeno 30 giorni prima della scadenza.




Art. 10

Le Parti dichiarano e si danno atto che tutte le pattuizioni contenute nel presente
accordo sono frutto di libera negoziazione tra le stesse e che, pertanto, a
nessuna delle predette clausole, ivi inclusa la presente, puo essere riconosciuto o
in alcun modo attribuito il carattere di vessatorieta ai sensi dell'Art. 1341 Cod.Civ.

Si allegano alla presente convenzione i seguenti documenti:
All. A) Consenso informato reso dai familiari o dagli aventi titolo all'esecuzione del

riscontro diagnostico
All.B) Lettera di nomina quale responsabile del trattamento dei dati personali

Per Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico
“Paolo Giaccone”
Il Commissario Straordinario

Dott.ssa Maria Grazia Furnari

Per ISMETT S.r.l. Per UPMC ltaly S.r.l.
Dott. Angelo Luca Dott. Angelo Luca




