ACCORDO PER LA GESTIONE DELLE PRESTAZIONI DELLE

STRUTTURE ASSISTENZIALI DI MEDICINA LEGALE, GENETICA

MEDICA E PATOLOGIA CLINICA A DIREZIONE UNIVERSITARIA E

DELLA STRUTTURA ASSISTENZIALE DI MICROBIOLOGIA A

DIREZIONE OSPEDALIERA

TRA

L’Universita di Foggia, C.F. 94045260711, in seguito denominata

“Universita®, in persona del Rettore pro-tempore, Prof. Lorenzo Lo

Muzio, domiciliato per la carica presso la sede legale dell’Universita, sita

in Foggia, via Antonio Gramsci n. 89/91

E

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico Foggia, C.F.

02218910715, in persona del Commissario Straordinario pro-tempore,

dott. Giuseppe Pasqualone, domiciliato per la carica presso la sede

legale dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Foggia, sita in Foggia,

viale Luigi Pinto n. 1

PREMESSO CHE

e l'art. 15 della legge 7 agosto 1990, n. 241 e s.m.i. consente alle

Pubbliche Amministrazioni di stipulare accordi per disciplinare lo

svolgimento, in collaborazione, di attivita di interesse comune;

¢ |e attivita didattiche e scientifiche dei Dipartimenti Universitari di Area

Medica insistono prevalentemente sullAzienda Ospedaliero-

Universitaria Policlinico di Foggia, quale struttura di riferimento

dell’Universita di Foggia;




e presso 'Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia

€ attiva la Struttura Complessa a direzione universitaria di Medicina

Legale, presso la quale & operativo uno staff di professionisti

fortemente impegnati anche sul territorio, che richiede sovente

prestazioni professionali specialistiche ed in grado di fornire servizi di

consulenza tecnica e perizia in favore delle maggiori compagnie

assicurative che operano a livello nazionale e internazionale;

¢ le prestazioni in favore di enti e societa assicurative possono essere

efficacemente erogate dall’Universita in regime di attivita c.d.

conto/terzi ai sensi dell’art. 66 del D.P.R. n. 382/80 e del regolamento

di Ateneo in materia;

¢ ['Universita ha inoltre interesse a consentire lo svolgimento di attivita

di formazione specialistica nellambito della propria Scuola di

Specializzazione in Medicina Legale, atteso che le visite assicurative

private, che si andrebbero a svolgere per conto delle assicurazioni in

forza del presente Accordo, rientrano nelle attivita formative che gli

specializzandi devono effettuare nel corso del percorso formativo;

e presso la stessa Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di

Foggia sono altresi attive le Struttura Complesse di:

= Genetica Medica a direzione universitaria

= Patologia Clinica a direzione universitaria

= la Struttura Semplice di Microbiologia a direzione ospedaliera

tutte dotate di un pool di professionisti del settore ed impegnate in

attivita assistenziale clinica, di laboratorio e di ricerca, con




importante richiesta di effettuazione di prestazioni in regime di

attivita conto terzi.

CONSIDERATO CHE

Per il rapporto di collaborazione esistente tra I'Universita di Foggia e

I’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia, quale Azienda

di riferimento delle attivita assistenziali dell’Ateneo, appare opportuno

disciplinare nel’ambito del presente Accordo di collaborazione lo

svolgimento delle attivita oggetto di conto terzi universitario, con

riferimento alle Strutture assistenziali indicate in premessa, in un’ottica

di cooperazione tra le due Istituzioni e di contemperamento degli

interessi di entrambe.

TANTO PREMESSO LE PARTI, COME SOPRA COSTITUITE,

CONVENGONO E STIPULANO QUANTO SEGUE:

ART.1 - OGGETTO

Le premesse sono parte integrante del presente Accordo.

L’Universita di Foggia e ’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico

di Foggia stipulano il presente Accordo per disciplinare I'erogazione

delle prestazioni specialistiche di consulenza tecnica e perizia della

Struttura Complessa di Medicina Legale universitaria, erogate in regime

di c.d. “conto terzi” universitario in favore di compagnie assicurative e

soggetti assimilati nonché per disciplinare le attivita svolte dalle

Strutture Complesse di:

= Genetica Medica universitaria (test genetici)

= Patologia Clinica universitaria




= dalla Struttura Semplice di Microbiologia ospedaliera

per tutte con riferimento alle prestazioni erogate in regime di c.d. “conto

terzi” universitario.

Per le prestazioni delle quattro Strutture assistenziali sopra indicate

troveranno applicazione i tariffari che si allegano al presente Accordo.

ART. 2 — AUTORIZZAZIONI

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia si impegna ad

autorizzare:

= |a Struttura Complessa di Medicina Legale a direzione

universitaria all’erogazione di prestazioni specialistiche in campo

assicurativo richieste dagli attori, pubblici e privati, del territorio,

in regime di c.d. “conto terzi” universitario;

= Ja Struttura Complessa di Genetica Medica a direzione

universitaria all’effettuazione di consulenza e di test genetici di

interesse non medico, in regime di c.d. “conto terzi” universitario;

= |a Struttura Semplice di Microbiologia a direzione ospedaliera e

la Struttura Complessa di Patologia Clinica a direzione

universitaria ad effettuare analisi ed esami, in regime di c.d.

“‘conto terzi” universitario, ciascuna Struttura nellambito di

propria competenza.

Il personale operante presso le suddette Strutture assistenziali potra

utilizzare gli spazi e le attrezzature messe a disposizione dall’Azienda

Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia per lo svolgimento delle

attivita oggetto della presente collaborazione, ciascuno con riferimento




a spazi ed attrezzature a disposizione della Struttura di appartenenza.

Restano a carico dell’Universita di Foggia tutte le spese dei consumabili

e dei reagenti richiesti per 'esecuzione delle prestazioni in conto terzi.

ART. 3 — ATTIVITA

Le parti convengono che le attivita svolte dal personale delle quattro

Strutture assistenziali sopra indicate, ai sensi del presente Accordo, si

configurano come attivita straordinarie rispetto all’ordinario orario di

lavoro che lo stesso personale € tenuto a rendere per I'Universita di

Foggia e per '’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia,

e verranno eseguite al di fuori dell’orario di servizio, compatibilmente

con il prioritario e regolare svolgimento dei compiti istituzionali del

personale e delle strutture interessate e con la normativa in materia di

sicurezza, nonché tali da garantire la massima trasparenza e

conoscibilita delle attivita svolte.

ART. 4 — ONERI DELLE PARTI

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia si fara carico

degli oneri logistici e strumentali necessari ai fini dello svolgimento delle

attivita oggetto del presente Accordo (come richiamate all’art. 1 comma

2 del presente accordo) fatta eccezione per le spese dei consumabili e

dei reagenti che restano a carico dell’'Universita di Foggia.

Il personale dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia

assicurera la piena collaborazione nella gestione amministrativa delle

piattaforme informatizzate per i rapporti con le compagnie assicurative

e i soggetti assimilati che fruiranno delle prestazioni rese in regime di




“‘conto terzi” dalle Strutture sopra citate, sotto la responsabilita, il

coordinamento e la direzione del personale docente e ricercatore

universitario cui & affidata la responsabilita fiduciaria e scientifica delle

consulenze e delle perizie.

Il suddetto personale sara individuato dallAzienda Ospedaliero-

Universitaria Policlinico di Foggia d’intesa con il personale docente e

ricercatore responsabile delle consulenze e perizie. In sede di riparto

periodico dei proventi rivenienti dalle prestazioni conto terzi, il personale

docente e ricercatore responsabile delle consulenze e perizie destinera

1% dei proventi stessi alla remunerazione del suddetto personale

dellAzienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia. Tali risorse

saranno trasferite dall’'Universita di Foggia all Azienda Ospedaliero-

Universitaria Policlinico di Foggia in base alle indicazioni di riparto

fornite dal personale docente e ricercatore responsabile della

prestazione, d’intesa con la direzione aziendale.

Le prestazioni di cui al presente Accordo dovranno essere rese dal

personale dipendente dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico

di Foggia e dal personale tecnico scientifico dell’Universita al di fuori

dell’orario ordinario di lavoro.

La mera gestione contabile delle attivita sara affidata alla competente

struttura dipartimentale universitaria e sara disciplinata dalle

disposizioni normative e regolamentari relative all'attivita di

autofinanziamento dell’Universita. Nello specifico, [I'Universita

procedera all’emissione periodica di fattura cumulativa nei confronti dei




soggetti fruitori dei servizi di perizia e consulenza per periodi trimestrali

e, comunque, secondo gli specifici accordi che saranno sottoscritti tra

Universita e fruitore del servizio.

Le parti convengono che I'Universita di Foggia ceda all’Azienda

Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia, a titolo di ristoro dei costi

indiretti sostenuti per garantire I'erogazione delle prestazioni rese in

regime di “conto terzi” dalle strutture universitarie sopra indicate, il 3%

degli introiti delle prestazioni in questione (derivanti dall'imponibile delle

fatture emesse dalla competente struttura dipartimentale universitaria),

che saranno imputati alla quota “spese” dei prospetti di riparto dei

proventi rivenienti dalle prestazioni di che trattasi.

ART. 5 - DURATA

Il presente Accordo avra una durata di cinque anni a decorrere dal

09/12/2025 e potra essere rinnovato prima della scadenza, previa

deliberazione degli organi competenti dell’Universita di Foggia e

dellAzienda Ospedaliero-Universitaria Policlinico di Foggia.

ART. 6 — FORO COMPETENTE

In caso di controversie circa linterpretazione e l'applicazione del

presente Accordo, le Parti concordano di rimettere la decisione al

Tavolo tecnico permanente Universita di Foggia/Azienda Ospedaliero-

Universitaria Policlinico di Foggia.

ART. 7 - FORMA

Il presente Accordo € redatto in formato elettronico e sottoscritto

digitalmente da entrambe le Parti, nel rispetto della normativa di




riferimento. L’Accordo sara reqistrato in caso d’'uso, con spese a carico

della parte richiedente.

UNIVERSITA DI FOGGIA

IL RETTORE

Prof. Lorenzo Lo Muzio

Firma digitale ai sensi dell’art. 21 del D. Lgs. n. 82/2005

AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIO POLICLINICO DI FOGGIA

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Dott. Giuseppe Pasqualone

Firma digitale ai sensi dell’art. 21 del D. Lgs. n. 82/2005




Tipologia prestazione Costo

Consulenza tecnica con relazione scritta da € 250,00 a € 600,00

Consulenza tecnica complessa con relazione da € 500,00 a € 1000,00
scritta e riferimenti bibliografici

Consulenza tecnica di particolare complessita Tariffa da concordare
Consulenza per attivita progettuali di ricerca Tariffa da concordare
Consulenza per organizzazione eventi Tariffa da concordare

scientifici
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e

Sezione Dipartimentale di Medicina Legale
Universita degli Studi di Foggia

Alla Cortese attenzione

Prof. Lorenzo Lo Muzio
Direttore Dipartimento di
Medicina Clinica e Sperimentale
Universita degli Studi di Foggia

e, p.c.
Segreteria Dipartimento di
Medicina Clinica e Sperimentale

Universita degli Studi di Foggia

Oggetto: Tariffario Prestazioni di medicina assicurativa Sezione Dipartimentale Di
Medicina Legale

Con la presente si propone il tariffario della Sezione Dipartimentale di Medicina Legale
dell’Universita degli Studi di Foggia per le prestazioni da erogare per Enti Assicurativi.

Il tariffario ¢ articolato secondo il seguente schema:

. Visita di valutazione di invalidita permanente daE.75aE. 120+Iva

. Parere resp. Prof. Sanitaria daE. 150 a E. 400+Iva

. Pareri prognostici daE. 50 aE. 80+Iva

. Visite controllo daE. 50 aE. 80+Iva

. Partecipazione a CTU da E. 150 a Euro 250+Iva

Foggia, 14 maggio 2020

Distinti saluti
Prof. Luigi Cipolloni

£ g
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Alla cortese attenzione

Prof. Maurizio Margaglione

Direttore Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale
Universita degli Studi di Foggia

e, p.c

Dr.ssa Manuela Del Prete

Servizio Amministrazione ¢ Contabilita
Dipartimenti di Area Medica
Universita degli Studi di Foggia

Oggetto: richiesta attivazione tariffario per prestazioni conto terzi — Laboratorio di Microbiologia e
Microbiologia Clinica — responsabile Prof. Fabio Arena

Chiar.mo Direttore,
Il.mi Componenti Consiglio Dipartimento

11 sottoscritto Prof. Fabio Arena, professore associato di Microbiologia ¢ Microbiologia Clinica (MED/07),
chiede al Consiglio di Dipartimento di Medicina Clinica ¢ Sperimentale, che sia attivato il tariffario delle
prestazioni da rendere a terzi da parte del Laboratorio di Microbiologia ¢ Microbiologia Clinica, come da
schema allegato.

Le attivita, dirette ed indirette, necessarie alla erogazione delle prestazioni che consistono nel saggiare
I"attivita di piu antibiotici, di prima e di seconda linea, nei confronti di isolati batterici ottenuti da campioni
biologici di pazienti, nella ricerca molecolare di determinanti di resistenza ad una o piu classi di antibiotici e
nel sequenziare il genoma totale dei microorganismi, saranno affidate, nel pieno rispetto del regolare
svolgimento dei compiti istituzionali, al dr. Felice Valzano, ricercatore universitario a tempo determinato per
il SSD MED/07, ai sensi del previgente art. 24, co. 3, lett. a), Legge 240/2010 che presta gia servizio presso
il suddetto Laboratorio.

Al personale incaricato potra essere riconosciuto un compenso, tenuto conto dell’effettivo impegno, secondo
1 criteri definiti dal Responsabile della prestazione (Prof. Fabio Arena). La gestione delle attivita oggetto
delle prestazioni a tariffa assicurera in ogni caso la totale copertura dei costi derivanti dalla loro erogazione.
I corrispettivi derivanti dalle prestazioni saranno utilizzati previamente per la copertura totale dei costi;
eventuali residui resteranno nella disponibilita del settore scientifico disciplinare di riferimento e potranno
essere utilizzati per tutte le finalita istituzionali dello stesso. Il tariffario in parola ¢ stato determinato facendo
riferimento alle tariffe applicate dai principali laboratori pubblici che eseguono prestazioni analoghe, nonché
alle disposizioni normative di carattere generale.

Le attivita sopra descritte saranno poste in essere nel pieno rispetto dei vari Regolamenti dell Universita degli
Studi di Foggia, in particolare del Regolamento per la Gestione delle Attivita di Autofinanziamento.

Foggia, 20/07/2023 Prof. Fabio Arena

Fabio Arena
20.07.2023
10:29:42
GMT+01:00

Indirizzo: Via Gramsci, 89/91

C.A.P.: 71122 - Citta: Foggia — Nazione: ltalia

Telefono: +39 0881 338379/532/353/366

Sito internet: www.unifg.it;

112



Allegato:

PREZZO UNITARIO
COD. TIPOLOGIA DI ANALISI (IVA ESCLUSA)
la Test di sensibilita agli antibiotici (antibiogramma) di 1° livello | € 30,00
1b Test di sensibilita agli antibiotici (antibiogramma) di 2° livello | € 50,00
) Rlc'er.ca.d.el meccanismo di resistenza ad una o piu classi di €70,00
antibiotici
3 Sequenziamento del genoma batterico € 200,00
Fabio Arena
20.07.2023
10:29:42
GMT+01:00
Indirizzo: Via Gramsci, 89/91
C.A.P.: 71122 - Citta: Foggia — Nazione: ltalia 2/2

Telefono: +39 0881 338379/532/353/366
Sito internet: www.unifg.it;




\ UMI_FG - Prot. n. 0046513 - IJ19 del 05Y05/ 2024 - <MomeRep> n.

Universita di
Medicina Clinica e Sperimentale

Alla cortese attenzione

Prof. Maurizio Margaglione

Direttore Dipartimento di Medicina Clinica e
Sperimentale

Universita degli Studi di Foggia

8, P

Dr.ssa Manuela Del Prete

Area Amministrazione, Contabilita, Ricerca e
Coordinamento del Centro di Simulazione
Dipartimenti di Area Medica

Universita degli Studi di Foggia

Oggetto: richiesta attivazione tariffario per prestazioni conto terzi — Core Facilities di
Spettrometria di massa — responsabile Prof. Gaetano Corso

Chiar.mo Direttore,

[11.mi Componenti Consiglio di Dipartimento,

il sottoscritto Prof. Gaetano Corso, professore ordinario di Biochimica Clinica (BIO/12), chiede
al Consiglio di Dipartimento di Medicina Clinica ¢ Sperimentale che, ai sensi del vigente
Regolamento di ateneo per la gestione delle attivita di autofinanziamento, sia attivato il tariffario
delle prestazioni tipizzate e ricorrenti da rendere a terzi da parte della Core Facilities -
Spettrometria di massa, come da schema allegato.

Le attivita, dirette ed indirette, necessarie alla erogazione delle prestazioni che consistono nel
determinare amminoacidi, amminoacidi basici, acil-carnitina, ormoni steroidei e TMAO da
campioni biologici saranno svolte negli spazi universitari destinati al laboratorio e con I’esclusivo
coinvolgimento di attrezzature, mezzi e personale dell’ateneo. A tal fine si precisa che gli esami
saranno affidati, nel pieno rispetto del regolare svolgimento dei compiti istituzionali, alla dr.ssa
Lucia Lecce, Funzionario Tecnico-Scientifico ed elaborazione dati, che presta gia servizio presso

il suddetto Laboratorio.

Indirizzo: Via Gramsci, 89/91
C.A.P.: 71122 - Citta: Foggia — Nazione: ltalia 1/6
Telefono: +39 0881 338379/532/353/366

Sito internet: www.unifg.it



Al personale incaricato verra riconosciuto un compenso, tenuto conto dell’effettivo impegno,
secondo i criteri definiti dal Responsabile della prestazione (Prof. Gaetano Corso). La gestione
delle attivita oggetto delle prestazioni a tariffa assicurera in ogni caso la totale copertura dei costi
derivanti dalla loro erogazione. I corrispettivi derivanti dalle prestazioni saranno utilizzati
previamente per la copertura totale dei costi; eventuali residui resteranno nella disponibilita del
settore scientifico disciplinare di riferimento e potranno essere utilizzati per tutte le finalita
istituzionali dello stesso. Il tariffario in parola ¢ stato determinato facendo riferimento alle tariffe
applicate dai principali laboratori pubblici che eseguono prestazioni analoghe, nonché alle
disposizioni normative di carattere generale.

Di seguito si propone uno schema di riparto delle fatture relative alle prestazioni a tariffa di che

trattasi:
Prospetto di Riparto
Prestazioni a tariffa laboratorio spettrometria di massa
prof. Gaetano Corso
Voci di riparto Perc.

65,00% | Spese 65,00%
5.00% | Diretti collaboratori (Personale Amministrativo) - contabilita 5,00%
20,00% | Diretti collaboratori (Personale Tecnico) — esami di laboratorio 20,00%
Struttura 4,50%
10,00% | Fondo Comune 3,00%
Bilancio 2,50%
TOTALE 100%

Le attivita sopra descritte saranno poste in essere nel pieno rispetto dei vari Regolamenti
dell’Universita degli Studi di Foggia, in particolare del Regolamento per la Gestione delle Attivita

di Autofinanziamento.
Foggia, < ¢, &, Wiy

Prof. Gaetano Corso
/ {\ N
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Allegato:

COD. TIPOLOGIA DI ANALISI PREZZO UNITARIO
(IVA ESCLUSA)

1 48 Amminoacidi plasma/siero:
Acetiltirosina €130
Acido a-aminobutirrico
Acido B-aminoisobuttirrico
Acido y-aminobutirrico
4-idrossiprolina

Alanina

Acido a-aminoadipinico

Anserina

o 0 N o U s W D

Arginina

—
o

. Acido argininosuccinico

S
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. Asparagina

k.
o

. Acido asparaginico

—
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. B-alanina

p—
o -

. Carnosina

—
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. Citrullina

[
N

. Omocitrullina

—
~

. Cistationina

—
o0

. Cistina

—
O

. Omocistina

o
==

. Cisteinsolfato

3]
—

. Adenosilomocisteina

3]
8]

. Etanolamina

N
(O8]

. Glutammina
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24. Acido glutammico
25. Glicina

26. Istidina

27. 1-metilistidina
28. 3-metilistidina
29. Leucina

30. Isoleucina

31. Allo-isoleucina
32. Lisina

33. Idrossilisina

34. Metionina

35. Ornitina

36. Fenilalanina

37. Fosfoetanolamina
38. Fosfoserina

39. Acido pipecolinico
40. Prolina

41. Saccaropina

42. Sarcosina

43. Serina

44. Taurina

45. Treonina

46. Triptofano

47. Tirosina

48. Valina

2 5 Amminoacidi basici plasma: €70

1. Arginine
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2. Citrulline
3. NG,NG-Dimethylarginine dihydrochloride
4. Ornithine

5. NG,NG'-Dimethyl-L-arginine di(p-hydroxyazobenzene-

p'-sulfonate)

13 Acilcarnitine sangue € 80
1. Carnitina libera (CO0)
2. Acetilcarnitina (C2)
3. Propionilcarnitina (C3)
4. Butirilcarnitina (C4)
5. Isovalerilcarnitina (C5)
6. Glutarilcarnitina (C5DC)
7. Esanoilcarnitina (C6)
8. Octanoilcarnitina (C8)
9. Decanoilcarnitina (C10)
10. Dodecanoilcarnitina (C12)
11. Tetradecanoilcarnitina (C14)
12. Esadecanoilcarnitina (C16)
13. octadecanoilcarnitina (C18)
Cortisolo e cortisone urine €73
19 Ormoni steroidei siero/plasma € 180

1. Desossicorticosterone
11-desossicortisolo

17-idrossipregnenolone

2
3
4. 17-idrossiprogesterone
5. 21-desossicortisolo

6

. Aldosterone
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7. Androstenedione

8. Androsterone

9. Corticosterone

10. Cortisolo

11. Cortisone

12. Deidroepiandrosterone (DHEA)
13. Deidroepiandrosterone solfato (DHEAS)
14. Diidrotestosterone (DHT)

15. B-Estradiolo

16. Estrone

17. Pregnenolone

18. Progesterone

19. Testosterone

Trimetilammina-N-ossido (TMAOQO)

€100
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