
 

 

 

CONTRATTO PER L’EROGAZIONE DI “ATTIVITA’ AZIENDALI A 

PAGAMENTO” AI SENSI DEL D.P.C.M. 27 MARZO 2000, DEI 

CC.CC.NN.LL. 05/12/1999, 08/06/2000 E 19/12/2019 

Tra l’Azienda Sanitaria Locale N. 8 di Cagliari con sede legale in 

Cagliari (CA), Viale Lungomare Poetto n. 12, CAP 09126, Codice Fiscale e 

P.IVA 03990560926, nella persona del Direttore Generale Dr. Marcello 

Tidore, nato a Nuoro (NU) il 13/07/1978, C.F. TDR MCL 78L13 F979O, in 

qualità di legale rappresentante (d’ora innanzi indicata come “ASL 8”) 

E 

la Società Luna Rossa Challenge S.r.l. con sede Legale in Grosseto (GR), Via 

Genova n. 5/A CAP 58100, Codice Fiscale e P. IVA 01500090533, nella 

persona di Marco Bertolotti, nato a ……………, il ……………….., C.F. 

……………….., in qualità di legale rappresentante, (d’ora innanzi indicata 

come “richiedente”). 

PREMESSO CHE 

con nota email del 19.10.2022, acquisita al protocollo Aziendale ARES 

Sardegna PG/2022/70319 del 20/10/2022, la Direzione ASL 8 ha autorizzato 

la stipula della Convenzione proposta dalla richiedente per l’erogazione delle 

prestazioni di carattere sanitario in regime di “attività aziendali a pagamento” 

indicate all’art. 1, secondo quanto previsto dall’art. 8 del D.p.c.m. 27 marzo 

2000 “atto di indirizzo e coordinamento concernente l’attività libero-

professionale intramuraria del personale della dirigenza sanitaria del Servizio 

Sanitario Nazionale”, dall’art. 67, comma 3, lett. c) del CCNL 5.12.99, e 

dall’art. 55, comma 1, lett. d) del CCNL 8.6.2000, nonché dell’art. 5, lettera 

C, del “Regolamento per lo svolgimento della libera professione intramoenia 



 

 

 

e delle attività aziendali a pagamento” approvato con deliberazione CS n. 465 

del 15 giugno 2021. 

A seguito delle risultanze dell’istruttoria, approvata dal Responsabile della 

S.C. Trattamento Giuridico ed Economico di ARES Sardegna, si esprime 

parere favorevole all’accoglimento della suddetta istanza. 

L’ASL 8 è, pertanto, disponibile a fornire a titolo oneroso le prestazioni 

richieste disponendo al proprio interno delle professionalità idonee ad 

assicurare le attività specialistiche, avvalendosi per il coordinamento delle 

attività dei dirigenti medici sottoelencati, secondo le modalità e condizioni 

previste dal presente contratto: 

1) dr Diego Foresti, S.C. Chirurgia Maxillo Facciale P.O. SS. Trinità, 

referente ASL 8 dell’attività;  

2) dr. Luca Maria Moricca, S.C. Chirurgia Maxillo Facciale P.O. SS. Trinità, 

referente ASL 8 dell’attività;  

Saranno inoltre a disposizione della richiedente secondo le modalità previste 

dal presente contratto - oltre a quelli comunicati con le modalità stabilite nel 

successivo art. 1 - i seguenti dirigenti medici: 

1) dr.ssa Loredana Pinna, S.C. Chirurgia Maxillo Facciale P.O. SS. Trinità;  

2) dr. Vincenzo Chiesura, S.C. Ortopedia e Traumatologia P.O. SS. Trinità;  

3) dr. Giacomo Massimo Lombardo, S.C. Ortopedia e Traumatologia P.O. SS. 

Trinità;  

4) dr. Nicola Cillara, S.C. Chirurgia Generale P.O. SS. Trinità;  

5) dr.ssa Valeria Boi, S.C. Anestesia e Rianimazione P.O. SS Trinità; 

6) dr. Marco Paulis, S.C. Urologia P.O. SS Trinità. 

 



 

 

 

TUTTO CIO’ PREMESSO SI CONVIENE E SI STIPULA QUANTO 

SEGUE: 

Art. 1 

Le premesse fanno parte integrante del presente contratto. 

L’Azienda ASL 8 si impegna a garantire al richiedente le prestazioni di cui al 

presente atto, attraverso l’opera professionale del proprio personale di cui in 

premessa, nonché del personale che sarà comunicato dal richiedente con 

apposita nota almeno 7 (sette) giorni prima rispetto all’effettivo impegno 

professionale programmato. Gli elenchi di professionisti comunicati saranno 

sottoposti all’approvazione della Direzione ASL 8 che provvederà ad emettere 

opportune appendici contrattuali che andranno a formare parte integrante e 

sostanziale del presente accordo. La richiedente si impegna ad utilizzare il 

personale individuato solo seguito ricezione di dette appendici. 

Le prestazioni specialistiche saranno riferite alla seguente tariffa: 

Prestazione: Visita Generale / Consulenza a privati; cod. 574011; Quantità: n. 

100 ore annue per specialista; Costo unitario: € 62,00 x ora (Cod. Prestazione 

A174 – Prestazioni su Convenzioni – Codice IVA N4_4 – Esente art- 10 c. 18 

DPR 633/1972 – prestaz. Sanitarie). 

Art. 2 

Le prestazioni professionali di cui al precedente art. 1, dovranno essere 

eseguite nel territorio di competenza dell’ASL 8 e principalmente: 

- presso la base logistica - Molo Ichnusa del Porto di Cagliari; 

- presso ogni spazio pubblico o privato individuato dal richiedente come 

sede di allenamento o altra attività afferente al team; 

- in mare, a bordo di imbarcazioni nella disponibilità della richiedente. 



 

 

 

Le attrezzature e quant’altro necessario per l’espletamento delle attività 

saranno messe a disposizione dalla richiedente. 

Art. 3 

Le prestazioni oggetto del presente contratto saranno erogate nell’arco di 

durata definito dal successivo art. 6 nelle quantità massime di cui al 

precedente art. 1. 

L’ASL 8 garantisce che il proprio personale coinvolto sarà disponibile, 

mediamente, per n. 8 ore mensili. 

Le attività del suddetto personale si svolgeranno esclusivamente al di fuori 

dell’orario di lavoro e di servizio del personale coinvolto, in giorni e orari che 

saranno concordati tra lo stesso e il richiedente e comunque mai in contrasto o 

pregiudizio dell’attività istituzionale di ASL 8. 

Art. 4 

La copertura assicurativa per responsabilità civile verso terzi è a totale carico 

del richiedente per cui sono effettuate le prestazioni. 

Art. 5 

In ottemperanza alle disposizioni di cui alla Legge 13 agosto 2010 n. 136 

“Piano straordinario contro le mafie, nonché delega al Governo in materia di 

normativa antimafia” e s.m.i., con particolare riferimento all'art. 3 e all'art. 35 

commi 8/13 del D.L. 1/2012,  i pagamenti relativi alle prestazioni, oggetto 

della presente convenzione, saranno effettuati mediante accredito sul conto 

corrente IBAN IT48O0101544101000070783304, intestato all’Azienda 

Sanitaria Locale N. 8 di Cagliari, con causale “Attività a pagamento Luna 

Rossa Challenge Srl convenzione n. …… del …….……..”. 

Il richiedente effettuerà i pagamenti dovuti con cadenza mensile sulla base di 



 

 

 

un prospetto riepilogativo delle prestazioni effettivamente erogate redatte dai 

medici indicati come “referente” nella premessa. 

Il prospetto indica: 

 n. di prestazioni; 

 data e orario in cui è stata svolta ogni singola prestazione; 

 personale coinvolto nell’erogazione di ogni singola prestazione. 

A seguito del pagamento ed entro 30 giorni dalla presentazione al protocollo 

generale del prospetto di cui al precedente paragrafo, la ASL 8 provvederà ad 

emettere regolare fattura previa verifica di quanto effettivamente dovuto. Le 

fatture saranno emesse in regime di split payment (art. 17 ter DPR 633/72). 

Art. 6 

La presente convenzione decorre dal __/__/2022 e avrà durata fino al 

31/12/2023. Rimane ferma, per entrambe le parti contraenti, la facoltà di 

recesso, da comunicarsi con preavviso, anche via PEC, di almeno 15 giorni. 

L’eventuale rinnovo, alle medesime condizioni, dovrà essere richiesto entro il 

mese di novembre 2023. 

E’ in ogni caso esclusa qualsiasi forma di proroga automatica. 

Art. 7 

Per quanto non espressamente previsto nel presente contratto si rinvia alle 

vigenti norme in materia. 

Il presente atto, verrà registrato solo in caso d’uso a cura della parte 

interessata, ai sensi dell’art. 5 del D.P.R. 26/04/1986 n. 131.  

Per eventuali controversie giudiziarie, il foro competente è in esclusiva quello 

di Cagliari. 

 



 

 

 

Letto, approvato e sottoscritto  

Cagliari, li ________________________ 

Il legale rappresentate del  Luna Rossa Challenge Srl     

Bertolotti Marco 

Il Direttore Generale ASL N. 8 Cagliari  

Dott. Marcello Tidore 

  


