Pisa, 6 aprile 2020 - Rif: FC/U.F. Socio Assistenzial

A: Dr.Franco Bensa
U.0.C Acquisizione Servizi Socio-Sanitari

franco.bensa@uslnordovest.toscana.it

Sabrina Biondi
Ufficio Programmazione Economica, Budget e Alta Integrazione

sabrina.biondi@uslnordovest.toscana.it

Terza richiesta integrazione della gara “Servizio di auto alla persona”
(pratican. 57A - CIG 817092087C)

E p.c.

Oggetto:

Premesso che:

— la Societa della Salute ha inviato formale richiesta all'Ufficio U.0.C Acquisizione Servizi
Socio-Sanitari per l'integrazione del “Servizio di auto alla persona” (pratica n. 57A - CIG
817092087C a favore del minore V.M.M. nato in Bulgaria il 08/06/2003 ricoverato
presso IRCCS Stella Maris;

— che tale servizio, sostitutivo della presenza dei genitori per la vigilanza e la cura del
minore ricoverato, ¢ stato quantificato in 12 al giorno;
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Visto che: sdspisa@pec.it
— danostre note del 24 febbraio e 23 marzo risultano le seguenti integrazioni: www.sds.zonapisana.it
RICOVERO DAL |AL TOT. GG | ORE/DIE | TOT. ORE | COSTO H TOT. COSTO
06-mar| 20-mar 15 12 180| € 18,05 | € 3.249,00
21-mar| 31-mar 10 12 120 € 18,05 | € 2.166,00

— il costo orario relativo “Servizio di auto alla persona” & di € 18,05 (iva 5% inclusa)

Considerato che alla data del 31 marzo la situazione sanitaria del minore non consentiva
una dimissioneyprotetta e che pertanto le U.F. Salute Mentalé Infanzia e Adolescenza e I'U.F.
Assistenza Socio-Assistenziale, Consultorio e Neuropsichiatria Infantile hanno ritenuto
necessario di richiedere ulteriori 100 ore, cosi schematizzate:

RICOVERO DAL |AL TOT.GG | ORE/DIE | TOT. ORE | COSTO H TOT. COSTO
0l-apr 8-apr 8 12 9 |€ 18,05 |€ 1.732,80

Dimissioni programmate 1 4 4 € 18,05 |€ 72,20
100 € 1.805,00

Valutata la necessita di accogliere la richiesta sopra espressa pervenuta dagli Uffici
Funzionali;

Riassunto che il costo totale di integrazione sara pari a € 7.508,80 (iva 5% inclusa) cosi
schematizzato:

1. diintegrare di ulteriori 100 ore [96 per ricovero + 4 assistenza dimissioni] il “Servizio di

per le ragioni indicate in narrativa

auto alla persona” (pratica n. 57A - CIG 817092087C);

2. di imputare I'ulteriore spesa di € 1.805,00 [€ 1.732,80 + € 361,00] su CE 76023502

“Altri servizi non sanitari” del Bilancio Preventivo 2020;

RICOVERO DAL | AL TOT. GG | ORE/DIE | TOT. ORE | COSTO H TOT. COSTO
06-mar| 20-mar 15 12 180 € 18,05 | € 3.249,00
21-mar| 31-mar 10 12 120 € 18,05 | € 2.166,00
01-apr 8-apr 8 12 96 |€ 18,05 |€ 1.732,80
Dimissioni programmate 4 4| € 18,05 |€ 72,20
400 €7.220,00
SI CHIEDE
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3. di affidare le prestazioni in oggetto alla Cooperativa “PAIM Cooperativa Sociale”
via Sant’Antioco, 72/74 - 56021 Cascina (PI), Codice Fiscale e n. iscrizione Registro delle
Imprese di Pisa 01049580499, Partita IVA: 01399760501.

1l Diret&o'r d lla Societa della Salute - Zona Pisa
dott.ssa Sabina Ghilli yasS
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