DETERMINAZIONE DEL DIRIGENTE

(ASPy

Servizio Sanitario Regionale Basilicata

NUMERO 2018/D.02108 DEL 15/05/2018

Azienda Sanitaria Locale di Potenza

OGGETTO

LIQUIDAZIONE E PAGAMENTO COMPENSO E RIMBORSO SPESE DI VIAGGIO AL DR. BUONO GIANUARIO QUALE DOCENTE AL
CORSO "LAFORMULAZIONE DEL PROGETTO TERAPEUTICO-RIABILITATIVO MEDIANTE IL SISTEMA ICF" TENUTOSI A
POTENZAIL 16-17 APRILE 2018

Struttura Proponente Innovazione, Ricerca e Formazione

Documenti integranti il provvedimento:

Descrizione Allegato Pagg. Descrizione Allegato Pagg.

Uffici a cui notificare

Gestione del Personale - (LAG) Economico Patrimoniale

Segreteria Direzionale

RISERVATO ALL'UNITA’ OPERATIVA PROPONENTE (IMPUTAZIONE BUDGET)

Centro di Costo Importo € Centro di Costo Importo €

INNOVAZIONE E RICERCA FORMAZIONE-

Potenza - 18 938,26

Antonietta Orlacchio

Il Dirigente dell’Unita Operativa
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PRESO ATTO che con Determinazione Dirigenziale n. 2018/D.00911 del 07.03.2018:

e sie data pratica attuazione al corso ECM “LA FORMULAZIONE DEL PROGETTO
TERAPEUTICO-RIABILITATIVO INDIVIDUALIZZATO MEDIANTE IL SISTEMA ICF" da
tenersi a Potenza il 16 e il 17.04.2018;

e Sie autorizzata la spesa complessiva presumibile di circa € 1690,00 per il compenso e il rimborso
delle spese ai seguenti docenti esterni:
e Dr. Buono Gianuario € 700,00 (€ 100,00/h x 7 ore in due giornate formative)
e Dr.ssa Pompa Maria € 700,00 (€ 100,00/h x 7 ore in due giornate formative)

e ¢ stato approvato il programma della giornata formativa ;

PRESO ATTO che il corso di che trattasi si e regolarmente tenuto nelle date sopra indicate;

ACQUISITA la richiesta prot. 48088 del 10.05.2018 del docente a detto corso Dr. Buono Gianuario, di
pagamento della docenza e rimborso spese cosi divisi;

-- € 700,00 compenso

-- € 238,26 rimborso spese

RITENUTO di dover liquidare e pagare le somma lorda complessiva di € 938,26 al Dr. Buono Gianuario
guale compenso e rimborso spese per la docenza tenuta il 16 e il 17.04.2018 al corso LA FORMULAZIONE
DEL PROGETTO TERAPEUTICO-RIABILITATIVO INDIVIDUALIZZATO MEDIANTE IL SISTEMA
ICF;

DETERMINA

giusta la narrativa che precede che si intende qui materialmente riportata e trascritta quale parte integrante e

sostanziale della presente

- diautorizzare la U.O.C. Gestione del Personale (LAG) al pagamento della nota prot. 48088 del 10.05.2018
di € 938,26 (€ 700,00 compenso , € 238,26 rimborso spese) trasmessa dal docente esterno Dr. Buono

Direttore/Dirigente U.O. Proponente  Antonietta Orlacchio Firma Antonietta Orlacchio Pagina 2/3




Gianuario quale compenso e rimborso spese per la docenza tenuta il 16 e il 17.04.2018 al corso LA
FORMULAZIONE DEL PROGETTO TERAPEUTICO-RIABILITATIVO INDIVIDUALIZZATO
MEDIANTE IL SISTEMA ICF, autorizzato con Determinazione Dirigenziale n. 911 del 07.03.2018;

- di autorizzare la U.O.C. Gestione del Personale (LAG) al pagamento come da dichiarazioni del docente

che saranno trasmesse dalla UOSD Formazione;
- didare atto che la spesa complessiva di € 938,26 gravera sul fondo Formazione anno 2018;

Tutta la documentazione cui si fa riferimento nella presente determinazione e depositata presso I’'U.O.S.D.

Formazione di Potenza.

Paolo Viola

L’Istruttore Il Responsabile Unico del Procedimento

Antonietta Orlacchio

Il Dirigente Respons abile dell’'Unita Operativa

Tutti gli atti ai quali é fatto riferimento nella premessa e nel dispositivo della determinazione sono depositati presso
la struttura proponente, che ne curera la conservazione nei termini di legge.
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