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DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE MEDICO

Area Dipartimentale Igiene e Sanita Pubblica
SERVIZIO DIPARTIMENTALE
IGIENE DEGLI AMBIENTI DI VITA
Via C. Onorato n. 6 — Palermo
Tel. n. 091- 7033563 Fax n. 091 — 7033561

Partita IVA n. 04328340825

Prot. n. /5@’{ Palermo 22 ’&% 95

Il Direttore del Dipartimento di Prevenzione Medico S émw%mﬁ” REUD
Visto l'art. 193 del T.U. delle LL.SS., R.D. 27.07.1934, n. 1265; & 7adeleEmanze - €1

,62
Vista la L. 833/78,; q-wu A ‘!6710351tl/§2

Visto il D.L.vo n. 502 del 30.12.92 e successive integrazioni e modificazioni;
Vistala L.R. n. 30 del 03.11.93;
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Vista la L.R. n. 33 del 20.08.94;
Visto il D.A. 13306 del 18.11.94;
Visto l'atto deliberativo del Direttore Generale AUSL 6 n. 14 del 26.07.95;

»

s

I

(&

o En
o

5 I

umﬂuiﬂmiunu il

Visto il D.A. 23390 del 19.11.1997, \M'/ {':"
Visto il D.A. n. 890 del 17.06.2002 e successive integrazioni e modificazioni; *nog 8 USL® ‘

Vista la Circolare dell’Assessorato Regionale Sanita n. 1119 del 23.09.2003;

Visto il provvedimento del Direttore dell'Area Dipartimentale di Igiene e Sanita Pubblica prot. n.
1199 del 22.07.2005 con il quale la Sig.ra Lupo Carmela, nata a Cammarata (AG) il 20.04.1953,
nella qualita di legale rappresentante della societa denominata “M. Malpighi - Ambulatorio di
Nefrologia ed Emodialisi S.r.l.”, codice fiscale e partita IVA n. 00741230825, & stata autorizzata a
mantenere in esercizio un ambulatorio di dialisi nei locali siti in Partinico via Regione Siciliana Km
1, per un n® di 15 posti rene pit 2 per soggetti HbsAg positivi, con la direzione tecnica affidata al
Dott. Antonino La Corte, nato a Bivona il 25.11.1938, specialista in Nefrologia;

Vista la documentata istanza del 09.05.2008 e successiva integrazione con la quale la Sig.ra La
Corte Giuseppina, nata a Palermo il 05.02.1976, ha comunicato la propria nomina a legale
rappresentante della surriferita societa;

Visto il parere favorevole del Direttore del Servizio Dipartimentale Igiene Ambienti di Vita AUSL 6
espresso nella nota prot. n. 811 del 10.07.2008 della U.O. Professioni e Arti Sanitarie;

Visto il pagamento della tassa di concessione governativa regionale per l'importo di euro 139,44;
Vista la ricevuta di pagamento dei diritti sanitari di cui al vigente tariffario di Igiene Pubblica per
l'importo di euro 81,60;

Vista la deliberazione n. 2320 dell’08.08.2005 e successive modifiche ed integrazioni;

Vista la disposizione prot. n. 21054/DG del 18.10.2006 della Direzione Aziendale;

Ritenuto che non sussistono motivi ostativi,
AUTORIZZA

la Sig.ra La Corte Giuseppina, nata a Palermo il 05.02.1976, nella qualitd di legale
rappresentante della societa denominata “M. Malpighi - Ambulatorio di Nefrologia ed
Emodialisi S.r.l.”, codice fiscale e partita IVA n. 00741230825, a mantenere in esercizio un
ambulatorio di dialisi nei locali siti in Partinico via Regione Siciliana Km 1, per un n° di 15 posti
rene piu 2 per soggetti HbsAg positivi,
Direttore tecnico & il Dott. Antonino La Corte, nato a Bivona il 25.11.1938, specialista in
Nefrologia.
E' fatto obbligo al titolare dell'ambulatorio:
- comunicare qualsiasi variazione della ragione sociale, della direzione tecnica e dei locali al legale
rappresentante dell'Azienda;
- adempiere alle vigenti norme in materia antinfortunistica, di prevenzione incendi, di medicina del
lavoro, di smaltimento dei rifiuti solidi e liquidi e di accesso all'ambulatorio dei soggetti portatori di
handicap;
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- effettuare il pagamento della tassa annuale di concessione governativa entro il termine .del 31
gennaio per l'importo di euro 69,72, fatte salve eventuali modifiche normative, per ogni anno
successivo a quello nel quale l'atto autorizzativo & stato emesso. |l mancato pagament'o de_lla
tassa annuale di concessione governativa comporta la inefficacia del prowedimento_ autonzzatwp
fino a quando questa non sia pagata. Il titolare dell'autorizzazione dovra fare pervenire, anche via
fax, copia dell'attestazione del versamento della tassa annuale, entro e non oltre la stessa data
prevista per il pagamento, al Servizio Dipartimentale Igiene degli Ambienti di Vita, via Carmelo
Onorato n. 6 — Palermo — fax n. 091/7033561. . .
Il controllo sul mantenimento dei requisiti autorizzativi viene svolto con periodicita tnennalle ed ogni
qualvolta se ne rawvisi la necessitd. Qualora si verifichino inadempienze rispetto ai rngsnt_n
richiesti per |'autorizzazione all'esercizio o variazioni appgrtate senza preventiva autorizzazione, il

Dipartimento di Prevenzione procedera a norma dell'aft. 3, comma 3 del Decreto Assessorato
Regionale Sanita del 17.04.2003.

Il Responsabile |l Direttore

del procedimento del Servizio Dipartinje(\tale
tt. Pie ua) Igien%bl i di Vita
(Dott/Vincenzg Piricd)
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