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OGGETTO: Autorizzazione allesercizio per trasferimento e accreditamento istituzionale
del’Unitad Operativa di Chirurgia Pediatrica con n. 15 posti letto nella nuova sede ubicata
presso I'Ospedale “Vito Fazzi” di Lecce ~ Piazza F. Muratore, ai sensi dell’art. 28, commi 5 e 6
della L.R. n. 9/2017 e s.m.i.. Revoca dell’autorizzazione all’esercizio deli’Unita Operativa di
Chirurgia Pediatrica con n. 20 p.l. dell’Ospedale “Francesco Ferrari” di Casarano (LE).

! giornoﬂ_&_/{/ Zt}/y

Il Oirigente della Sezione

Vista la Legge Regionale 4 febbraio 1997, n. 7 — Norme in materia di Organizzazione
dell Amministrazione Regionale;

Visto l'art. 32 della legge 18 giugno 2009, n. 69, che prevede "obbligo di sostituire la
pubblicazione tradizionale allAlbo ufficiale con la pubblicazione di documenti digitali sui siti
infarmatici;

Visto I'art. 18 del D. Lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” in
merito ai Principi applicabili ai trattamenti effettuati dai soggetti pubblici;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 3261 del 28/7/98 e s.m.i.;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n. 1426 del 4/10/2005;

Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 22 febbraio 2008 n. 161;
Vista Iz Deliberazione di Giunta Regionale n. 1444 del 30 luglio 2008;
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Vista |a Determinazione del Direttore dell’Area Organizzazione e Riforma dell’ Amministrazione
n. 9 del 20/04/2015, ad oggetto “rigssetta arganizzativo dell’Area Politiche per la promozione
della salute, delle persone e delle pari cpportunitd”;

Visto il Decreto del Presidente della Giunta Regionale 31 luglic 2015 n. 443, ad oggetto
“Adaziane del modello orgonizzativo denominato “"Modello Ambidestro per Vinnovazione della
macching Amministrotiva regionale — MAIA”. Approvazione Atto di Alta Organizzaziane.”;

Vista la Deliberazione di Giunta Regionale n, 1176 del 29/07/2016, di conferimento dell’incarico
di Dirigente della Sezione Strategie e Governo dell’Offerta;

Vista la Determinazione del Direttore del Dipartimento Risorse Finanziarie e Strumentali,
Personale e Drganizzazione n. 16 del 31/03/2017 di conferimento dell'incarico di Dirigente del
Servizio Accreditamenti e Qualita,

In Bari presso la sede della Sezione Strategie e governo dell’offerta, sulla base dellistruttoria
espletata dal Funzionario e confermata dal Dirigente del Servizio Accreditamenti e Qualita,
riceve la seguente relazione.

Con istanza prot. n. 126295 del 09/08/2017 ad oggetto “richiesta occreditamento U.0.C.
Chirurgia pediatrico del P.O. "Vito Fazzi” di Lecce”, trasmessa alla scrivente Sezione in pari data,
il Direttore Generale della ASL Lecce, “In ottemperanza all’ort. 8§ — guater D. Lgs. 502/92,
nonché ai sensi defla L.R. n. 8/2004 “Discipling in materia di qutorizzazione ailla realizzazione e
all’esercizio, all’accreditamento istituzionale e accordi contrattuali delle strutture sanitarie e
socio — sanitarie pubbliche e private”, avendo acquisito in data 24/07/2017 la necessaria
autorizzazione sanitarig (n. 44/2017/1G} dal Camune di Lecce, acquisita aglt Atti defl’Azienda
can protocollo n. 123824 del 03/08/2017 ed aflegota alla presente”, ha chiesto “Vautorizzazione
all’esercizio ed il cantestuole accreditamento dell’U.0.C. in oggetto specificata, ol fine di
ottenere 'attribuzione del codice specifico sul Sistema Edotto.”, allegandovi I'Autorizzozione
Sanitario n. 44/2017/1G con cui i Dirigente della C.D.R. XX del Comune di Lecce "AUTORIZZA La
Daott.ssa Silvana Melli (..} in qualitd di Direttore Generale dell'ASL lecce e legale
rappresentante dell’Aziendo Sanitarie Locale Llecce, alla realizzazione, senza opere, dellg
modifico delle discipline di posti letto, ai sensi delf'art. 4 della Legge Regionole n. 8 del 2004 ed
s.m.i, trosformando, cosi came prevede il Piano di Riordino della Regione Puglia, la struttura
gia esistente ubicota in Piazza F. Muratore in Lecce (Presidio Ospedaliero Vito Fazzi) e destinata
alla erogazione di prestazioni sanitarie di Chirurgiac Generale in Chirurgia Pediatrica
{trasferimento dal Presidic Ospedaliero Francesco Ferrari di Casarano) con dotazione di n. 20
posti letta.”,

Alla data di presentazione della suddetta istanza da parte del Direttore Generale dell ASL LE,
I"art. 28 della L.R. n. /2017 (trasferimenta definitivo delle strutture accreditate) disponeva che:
“1. laccreditamento si intende conferito esclusivamente al soggetto e per lo sede dello
struttura cosi come risulta dall’atto che la concede.

2. il trasferimento definitiva dello sede di strutture sanitorie e socio-sanitarie gié accreditote &
autorizzato, ai fini del mantenimento dell’accreditamento neila nuova sede, nel termine di
sessanta giorni dalla data di presentazione di apposita istanza, dal dirigente dello sezione
regionole competente, nell‘ambito dello stesso distretto socio-sanitario dell’azienda sanitaria
locale. Per gli IRCCS e i presidi ospedalieri di primo e secondo fivello, di cui al punto 2
(classificazione delle strutture ospedaliere) dell'allegato al decreto ministeriate 2 aprile 2015, n.
70 (Regalamento recante definizione degli standard qualitativi, strutturali, tecnologici e
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quantitativi relotivi alf'assistenzo ospedaliera), e per le strutture pubbliche, il trasferimento di
sede pua essere autorizzato entro il territorio delt'azienda sonitaria locale interessato.

3. I predetto trasferimento definitivo in altro comune é autonzzato, onche con riferimento alla
localizzozione territoriole delle strutture sanitarie e socio-sonitorie delfa medesima tipologia
esistent! nel distrelto socio-sanitario o nel comune di destinozione e in quello di provenienza,
sentito il direttore generale delfa aziendo sanitaria locale interessato, che si pronuncio entro e
non oltre il termine di trenta giorni dollo data della richiesta. Tale verifica é effettuato ai sensi
dell‘articolo 8-ter del d.lgs. 502/1992 e sostituisce lo verifico di compatibilita prevista dogli
articoli 7 e 24 della presente legge, rispettivamente, ai fini dell’autorizzazione alla realizzazione
per trasferimento e del mantenimento dell’accreditomento.

4, 'autorizzazione di cui i commi 2 e 3 & atto propedeutico olla richiesto di autorizzazione allo
realizzazione per trasferimento ai sensi del combinato disposto di cui all'articolo 5, commo 1,
punto 2.3. e all’articolo 7, nonché oll’outorizzozione all'esercizio per trasferimento di cui
all’articoio 8.

5. La verifico dei requisiti minimi e ulteriori previsti dol regolomento regionale o oltra specifica
normativa, presso la nuova sede, ai fini del rilascio dell’gutorizzazione all’esercizio per
trasferimento e del mantenimento deil’accreditomento, ¢ esequita su richiesta deil’ente
competente al rilascio dell’'autorizzozione all’esercizio per trosferimento, dall’Organismo
tecnicamente gccreditante il guale trasmette gli esiti delle verifiche al comune e alla Regione.

6. Nei casi in cui, ai sensi dell’orticolo 8, comma 3, competente al rilascio delf’autorizzazione
all’esercizio sia la Regione, I'autorizzozione ail’esercizio per trasferimento e il mantenimento
delf’accreditamento nella nuovo sede sono disposti con unico atto nel termine di sessanta giorni
dalla data di ricevimento dell’esito positivo della verifico di cui al commao 5. Nei cosi in cui, of
sensi dell’orticolo 8, comma 4, competente al rilascio dell’autorizzazione all’esercizio sig il
comune, questa é rilasciota nel termine di trenfa giorni e nel medesimo termine trasmessa afla
Regione che, nel termine di trenta giorni dalla dato di ricevimento, odotto Pgtto di
mantenimento dell’accreditomento nella nuova sede.”.

Pertanto, con nota prot. AOO_183/3876 del 04/09/2017 questa Sezione ha rilasciato, "ai sensi
del comma 2 dellort. 28 dello L.R. n. /2017, I'autorizzazione propedeutico al trasferimento
definitivo della U.0. di Chirurgio Pediatrico con n. 20 posti letto dol’Ospedale "Francesco
Ferrari” di Cosarono all’Ospedale “Vito Fazzi” di Lecce.”.

Inoltre, “considerato che:
il Direttore Generale dello ASL LE nelle sopro riportata istanza prot. n. 126295 del
08/08/2017 non ha dichiarato il possesso dei requisiti minimi ed ulteriori di cui ol R.R. n.
3/2005;

il Regolomento Regionale 10 marza 2017, n. 7 ad oggetto "RIORDING OSPEDALIERO DELLA
REGIONE PUGLIA Al SENS! DEL D.M. N. 70/2015 F DELLE LEGGI DI STABIITA® 2016-2017.
MODIFICA ED INTEGRAZIONE DEL R.R. N. 14/2015”, ha previsto alla "TABELLA € BIS” per
FASL di Lecce n. 20 pasti letto di Chirurgia Pedigtrica — COD. 11 - presso 'Ospedale “Vito
Fozzi” di lecce;

- la Legge Regionale n. 9 del 02/05/2017 “Nuova discipling in moteria di qutorizzazione ally
realizzazione e oll’esercizio, all'accreditamento istituzionale e occordi contrattuali delie
strutture sanitarie e socio-sanitarie pubbliche e private”, pubblicata sul B.U.R.P. n. 52 del
02/05/2017 ed entrata in vigore il giorno stesso della sua pubblicazione, ha disposto
all’art. 31, comma 1, lett. a) I'abrogazione della L.R. n. 8/2004 e s.m.i. ("Disciplina in
materia di autorizzazioni alla realizzazione e all’esercizio, all’ accreditamento istituzionole e
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accordi contrattuali delle strutture sanitarie e socio-sanitarie pubbliche e private”) ed ha
previsto:
¥ allart. 28, comma 5 che “La verifica dei requisiti minimi e ulteriori previsti dal
regolamento regionale o altra specifica normativa, presso la nuova sede, ai fini del
ritascio dell’autarizzazione all’esercizio per trasferimento e del mantenimento
dell'accreditamento, é esequita su richiesta dell’ente competente al rilascio
dell’autorizzazione aoll’esercizio per trasferimento, dall’'Organismo tecnicamente
accreditante il quale trasmette gli esiti delle verifiche al comune e alla Regione.”;
v'all'art. 29, comma 9 che “Nelle more dell'adozione del reqolamento di organizzaziane
interna e di definizione delle modalita operative dell’attivita di verifica dell’Organismo
tecnicamente agccreditante, da adottarsi entro il termine di sessanta giorni dalla data di
entrata in vigore della presente legge, il dirigente della sezione regionale competente o
il comune, nelle ipotesi di cui all’articolo 28, per la valutazione degli aspetti tecrico-
sanitari di cui alf‘articolo 24, comma 3, si avvale dei dipartimenti di prevenzione delle
wziende sanitarie lacali, garantendo il rispetto di criteri di rotazione e di appartenenza
od ambiti territoriali aziendali diversi rispetto a quello di ubicazione della struttura da
accreditare.”;

con la medesima nota, la scrivente ha invitato:

. il Direttore Generale dell’ASL Lecce a dichiarare il possesso dei requisiti minimi ed ulteriori
di cui al R.R. n. 3/2005 della Unita Operativa di Chirurgia Pediatrica con n. 20 posti letto
dell'Cspedale “Vito Fazzi” di Lecce”;

. il Dipartimento di Prevenzione della ASL BR ad effettuare idoneo sopralivogo presso
I'Ospedale “Vito Fazzi® di Lecce, Piazza F. Muratore, finalizzato alla verifica det possesso
dei requisiti minimi ed ulteriori specifici e generali di cui al R.R. n. 3/2005, previsti per
lautorizzazione all’esercizio e per I"accreditamento della U.O. di Chirurgia Pediatrica con
n. 20 p.l..

Con nota prot. 186501 del 05/12/2017, ad oggetto “Parzicle modifica della richiesta di
autorizzazione all’esercizio per trasferimento ed accreditamenta istituzionole di cui alfa LR,
9/2017 — U.0.C. Chirurgia Pediatrica del P.O. "Vito Fazzi” di Lecce — dichiarazione del possesso
def requisiti minimi ed ulteriori di cui al R.R. n. 3/2005", il Direttore Generale della ASL Lecce ha
comunicato guanto segue:

“A parziale rettifica della nota di quest’/ASL prot. n° 126295 del 9/8/2017 (gi¢ in vostro
possesso), per quanto in oggetta indicato, si richiede alie S.S.V.V. l"autorizzazione all’esercizio ed
il contestuale accreditomento di 15 posti letto di Chirurgia Pediatrica presso il Presidia
Ospedaliero di Lecce, implementabili a 20 appena ci sarg la disponibilita lagistica (attivazione
del nuova DEA).

Pertanto, fucendo seguito alla nota di Codesta Seziane, prot. n° AOO_183/3876 del 04/9/2017,
acquisita al protocalio generale ASL Lecce can il n° 134891 04/09/2017, nella quale si chiede la
dichiarazione del possesso dei requisiti minimi ed uliteriari di cui ol R.R. n. 3/2005 la sottoscritta
Silvana Melli, in qualita di Direttore Generale della ASL lecce, dichiara che Uistituendo Reparto
di Chirurgia Pediatrica presso il P.O. di lecce é in possessa dei requisiti minimi ed ulteriori
specifici, nonché generali, fatta eccezione per quelli oggetta dei piani di adequamento {agibilitd
dell'immobile, certificazione antincendio, antisismica ed acustica), per | quali sard predisposto
un piano aziendaie di adeguamento strutturale ai requisiti minimi generali in conformita alla
previsione dell’art. 28, comma 5, lettera a) della L.R. 9/2017.”.
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Nel frattempo € intervenuta la Legge Regionale 22 dicembre 2017, n. 65 ad oggetto “Madifiche
alla legge regianale 2 maggie 2017, n. 8 (Nuava discipling in materio di autarizzaziane alla
realizzaziane e all’esercizia, alf’ accreditamenta istifuzianale e accardi cantrattuali delle strutture
sanitarie e sacig-sanitarie pubbiiche e private}”, la quale ha disposto all’art. 16 “Modifiche
all’articala 28 della I.r. 9/2017" che:

0w

1. Allarticala 28 delfla .r. 9/2017 sona appartate le sequenti modifiche:

a) il comma 5 é sastituita dal sequente:

”s. la Regione, entro trenta giarni dal ricevimenta dellistanza di autorizzazione
all’esercizia per trasferimento, avvalendasi del dipartimenta di prevenzione dell’ASL
competente per terriforio, dispane la verifica presso la nuava sede dei requisiti minimi di
cui ol regalamento regionale o altro specifica narmotiva e previsiane della contrattazione
callettiva. L'accertamento da parte del dipartimento di prevenzione é effelluato entra
sessanta giarni daila data di canferimenta dellincarica di verifica. Campletato liter
istruttaria, il dipartimento di prevenzione dell’ASL inaitro gli atti degli accertamenti e il
parere canclusivo alla Regiane, che, in caso di esito favarevole, rilascia 'ouforizzaziane
all’esercizio per trosferimenta entro i successivi sessanta giarni.”,

b) il comma 6 é sastituita dal sequente:

“6. Lo Regione, previa istanza di mantenimenta dell’‘accreditamentc pressa la nuova
sede, avvalendasi deli’Organisma tecnicamente accreditante, verifica il rispetta der
requisiti uiteriari di accreditamento ed entro sessanta giarni dal ricevimento defl’esita
favarevole  della  verifica  rilasciac il provvedimento  di  mantenimenta

2 u

dell’accreditamenta,”.”.

Con PEC del 12/01/2018 il SISP della ASL BR ha trasmessc a questa Sezione la nota prot. 2520
dell’11/01/2018 con cui il Direttore del Dipartimento di Prevenzione dell’ASL BR ed il Direttore
del 5ISP del medesimo Dipartimentc hanno comunicato quanto segue:

“Con Vs. nota n. AOOQ_183/3876 del 04-09-2017, relotiva all’oggetta, si dava incarica aila
scrivente Dipartimento di Prevenzione di pracedere agli accertamenti finalizzati alla verifica del
possessa dei requisiti minimi ed ulteriari specifici e generoli di cui al R.R. n" 3/2005, previsti per
Fautorizzazione all’esercizio e per 'accreditamenta delia U.0. di Chirurgia Pediotrica con n. 20
p.i..

Con la presente si camunica di aver dato esecuziane allo richiesta mediante soprafluago di
verifica (in dota 20-10-2017, 06-12-2017 e 10-01-2018), esome e vaiutazione di atti, dacumenti,
procedure tecniche e requisiti arganizzativi della struttura in oggetta.

Can nota prat. 186501 dei 05-12-2017 il Direttare Generale, a parziale modifica, richiede
Fautorizzaziane aolf‘esercizia e il cantestuale accreditamenta per 15 p.l.; neilo medesima nata
dichiara il “passesso dei requisiti minimi ed ulteriari specifici, nanché dei requisiti minimi ed
ulteriari generali, fafta eccezione per quelli aggetto dei piani di adeguamento.... per i quali sara
predispasta un piano aziendale di adeguamenta strutturale....”, gia in Vs possesso..

Sulia scorta quindi di quanto su espasto, si esprime parere favorevole finalizzata ol rilascio
dell’autarizzaziane all’esercizio e per I'accreditamenta delio U.O. di Chirurgia Pediatrica con n,
15 p.1. sito pressa I'Ospedale “Vita Fazzi” di Lecce olla piazza F. Muratore, if cui Direttare medica
Sanitaria di Presidio é Gianpiera Frassanita, nata g Manterani (LE) il 23-02-1955 (...} laureata in
Medicina e Chirurgia il 18-03-1985 pressa ['Universito degli Studi di Bolagna, Specialista in
lgiene e Medicing Preventiva arientamenta in Prevenzione e Tecnica Ospedaliera pressa
FUniversita degli Studi di Madena, iscritta presso 'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
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Odontoiatri della Provincia di Lecce, e con Direttore deli’U. 0. il dott. Rossi Corlo, nato a Loreto
Aprutino (PE) il 27-05-1954 (..) Laureato in Medicina e Chirurgio, speciolisto in Chirurgia
Pediatrica.”, allegandovi “copia dello grigiia di verifica dei requisiti indogati, completo de!
giudizio espresso per singolo requisito.”.

Per tutto gquanto sopra esposto, Si propone:

o di rilasciare all’Azienda Sanitaria Locale Lecce in persona del Direttore Generale, ai sens
dell’articclo 28, commi 5 e 6 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i,, I"autorizzazione all’esercizio per
trasferimento e I'accreditamento istituzionale defl’Unita Operativa di Chirurgia Pediatrica
con n. 15 posti letto, nella nuova sede ubicata presso 'Ospedale “Vito Fazzi” di Lecce —
Piazza F. Muratare, il cui Direttore Medico Sanitario di Presidio e il Dott. Gianpiero
Frassanito, fermo restando I'obbligo da parte della Direzione Generale della ASL Lecce di
trasmettere a questa Sezione, in conformita a quanto disposto dali’art. 29, comma 5, lettera
a) della Legge Regionale 9/2017 e s.m.i, il piano aziendale di adeguamento strutturale
dell'Ospedale “Vite Fazzi” di Lecce ai requisiti di accreditamento generali di cui al R.R. n.
3/2005 — sez. A relativi all’agibilita dell'immohile, alla certificazione antincendio, alla
protezione antisismica ed acustica, ove, tra 'altro, sia indicato un cronoprogramma degli
interventi che si intendonc adottare al fine della mitigazione del rischio sismico;

» di revacare 'autarizzazione ail'esercizio dell’Unita Operativa di Chirurgia Pediatrica con n.
20 p.l. dell’Ospedale “Francescao Ferrari” di Casarana {LE).

VERIFICA Al SENSI DEL D. LGS. 196/03
Garanzie alla riservatezza

La pubblicazione dell'atto all’Albo, salve le garanzie previste dalla legge 241/9G in tema di
accesso ai documenti amministrativi, avviene nel rispetto della tutela alla riservatezza dej
cittadini, secondo guanto disposto dal D. Lgs. 196/03 in materia di protezione dei dati
perscnali, nonché dal vigente regolamento regicnale n. 5/2006 per il trattamento dei dati
sensihili e giudiziari.

Ai fini della pubblicita legale, I'atto destinato alla pubblicazicne € redatto in modc da evitare la
diffusione di dati personali identificativi non necessari ovvero il riferimento a dati sensibili,
gualora tali dati fosserc indispensabili per I'adozione dell’atto, essi sono trasferiti in documenti
separati, esplicitamente richiamati.

ADEMPIMENTI! DI CUI ALLA L.R. 28/01 e successive modificazioni ed integrazioni.

il presente provvedimento non comporta alcun mutamento gualitativo o guantitativo di
entrata ¢ di spesa né a carico del Bilancio delia Regione né a carico degli Enti per i cui debiti i
crediteri potrebhero rivalersi sulla Regione e che € escluso ogni ulteriore onere aggiuntivo
rispetto a quelli gia autorizzati a valere sullo stanziamento previsto dal bilancio regionale.

|| Dirigente del Servizio Accreditamenti e Qualita

T

-
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ILDIRIGENTE RESPONSABILE DELLA SEZIONE
STRATEGIE E GOVERNO DELL'OFFERTA

sulla base delle risultanze istruttorie innanzi illustrate, che qui si intendono integralmente
riportate;

viste le sottoscrizioni poste in calce al presente provvedimento dal Funzionaric e dal
Dirigente del Servizio Accreditamenti e Qualita;

ritenuto di dover provvedere in merito;

DETERMINA

di rilasciare al’Azienda Sanitaria Locale Lecce in persona dei Direttore Generale, ai sensi
dell’articolo 28, commi & e 6 della L.R. n. 9/2017 e s.m.i., 'autorizzazione all’esercizio per
trasferimento e "accreditamento istituzionale deli’Unita Operativa di Chirurgia Pediatrica
con n. 15 posti letto, nella nuova sede ubicata presso I'Ospedale "Vito Fazzi” di Lecce -
Piazza F. Muratore, il cui Direttore Medico Sanitario di Presidic € il Dott. Gianpiero
Frassanito, fermo restando I'obblige da parte della Direzione Generaie della ASL Lecce df
trasmettere a questa Sezione, in conformita a quanto dispeste dall’art. 29, comma S, lettera
a) della Legge Regionale 9/2017 e s.m.i., il piano aziendale di adeguamento strutturale
dell’Ospedale "Vito Fazzi” di Lecce ai requisiti di accreditamento generali di cui al RR. n.
3/2005 — sez. A relativi all’agibilitd dell'immobile, alla certificazione antincendio, alla
protezione antisismica ed acustica, ove, tra l'altro, sia indicate un cronoprogramma degli
interventi che si intendono adottare al fine della mitigazione del rischio sismico;

di revocare 'autorizzazione all’esercizio dell’Unita Operativa di Chirurgia Pediatrica con n.
20 p.l. del’'Ospedale “Francesco Ferrari” di Casarano (LE);

di notificare it presente provvedimento:

al Direttore Generale dell’ASL Lecce;
— alSindace del Comune di Lecce;
- al Sindaco del Comune di Casarano (LE).

il presente provvedimento:

a) sard pubblicato all’Albo della Sezione Strategic e Governo dell’Offerta/all’Albo
Telematico (ove disponibile);

b) sara trasmesso al Sezione Comunicazione Istituzionale della Regione Puglia per gli
adempimenti di cui all’art. 23 del D. Lgs. n. 33/2013;

¢) sara trasmessc al Serwvizio Strategie e Governo dell’Assistenza Ospedaliera della
Sezione Strategie e Governo dell’Offerta;
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d) saratrasmesso in copla conforme all’originale alla Segreteria della Giunta Regionale;

e) sara disponibile nel sito ufficiale della Regione Puglia (ove disponibile Falbe
telematico);

f} il presente atto, composto da n. 9 facciate, e adottato in originale;

g) vieneredatto in forma integrale.

Il Dirigente della Sezione

{Giofanpi Campoljasso)
J/ /K\_,\

| sottoscritti attestano che il procedimento istruttorio & stato espletato nel rispetto della vigente
normativa regionale, nazionale e comunitaria e che il presente schema di provvedimento,
predisposto ai fini dell’adozione dell’atto finale da parte del Dirigente Responsabile di Servizio, &
conforme alle risultanze istruttorie.
| sottoscritti attestano che il presente documento € stato sottoposto a verifica per la tutela dei dati
personali secondo la normativa vigente.

Il Funzionario del Sefvizio Af jtamenti e Qualita
(Anna Porcelli) L “C&:@C\J

v

Il Dirigente del Serv%?fﬁgti e Qualita
(Mauro Nicastro) ' %u

-
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Il presente provvedimento, ai sensi di guanto previsto dall‘art. 16, comma 3 del D.P.G.R. n. 161
del 22/2/2008, viene pubblicato all’Albo della Sezione Strategie e Governo dell'Qfferta

dal _b%’&ff“%’l_g al %,/fv&‘l- %%

Il Responsahile

1

wt A

Bari,

Regione Puglia
Sezione Strategie e governo dell’offerta
Il presente atto originale, composto da n

<~ facciate, gRpeSa 7l Adepay, ©
depositato presso la Sezione Strategie e Governo
dell’Offerta, Via Gentile n. 52.

L-bd-2019
Il Hesponsabile

TRRRIVY l\,-L-L’;l“,-Vuj
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