ATTO AGGIUNTIVO AL CONTRATTO TRA L'AZIENDA SANITARIA D! MATERA E LA STRUTTURA SANITARIA
POLiCENTER SRL, CODICE STRUTTURA NSIS 170022, PER L'ACQUISTO E L'EROGAZIONE DI PRESTAZIONI
DI ASSJSTENZA RIABILITATIVA

‘ TRA

FAzienda Sanitaria Locale di Matera, CF/PI 0117854077, PEC asmbasilicata@cert.ruparbasilicata.it con sede legale nel
Comune di Matera in Via Montescaglioso, 2, (di seguito denominata “Azienda”), nella persona di Sabrina Pulvirenti Direttore
Generale , nata a Roma il 05.05.1966, C.F. PLVSRN66E45H501A alla stipula
: : B :

La struttura sanitaria privata accreditata (di sequito denominata “Struttura Privata”) POLICENTER srl, codice struttura
NSIS170136, P. IVA 01245650773, PEC policentersri@pec.it con sede Iegale in Policoro alla Via Agrigento,

n. 147 e sedi operative, identificate con il codice di struttura:

nel Comune di Policoro alla Via Agrigento n.147 sede pnnmpale

-nel!a persona di Toce Rossella , in qualita di rappresentante legale nata a Pohcoro it 09/02/1983,

CF. TCORSL838496786E

: | PREMESSO CHE :
In data 11.09.2018 fra le parti & stato stipulato e sottoscritto accordo contrattuale per I'acquisto di prestazioni di riabilitazione
avente durata dal 1.01.2018 al 31.12.2019, successivamente aggiornato per I'anno 2020 - con la stipula di atti aggiuntivi.
Nelle more della programmazione regionaie dei tetti di spesa da assegnare alle strutture private accreditate per 'anno
2022, occorre garantire la continuita assistenziale nell'erogazione delle prestazioni gia contrattualizzate; :
Tutto cid premesso, le parti stipulano e sotfoscrivono il presente addendum al contratto al fine di regolamentare Ia durata
del precedente accordo ed integrarne la validita.

ARTICOLO UNICO

La Struttura Privata si impegna ad erogare per I'anno 2022, per conto ed a carico del SSR, in regime di accreditamento
|st1tuzaonale e coerentemente con il proprio provvedimento di autorizzazione e di accreditamento, a favore dei cittadini
aventl diritto, residenti e non in Regione Basilicata, con propne attrezzature e nella/e sedeli indicata/e nei provvedimenti
di autorszzaz:one e di accreditamento, nel rispetto della normativa nazionale e regionale vigente in materia, le prestazioni
di assistenza riabilitativa di cui al contratto sottoscritto in data 11.09 2018 come da ulimo integrato con ' atfo aggtuntwo
stipulato per I'anno 2020.

Le condizioni convenute con il contratto stipulato in data 11.09.2018, come da ultimo mtegrato con ['atto aggiuntivo shpu[ato
per:'anno 2020, rimangono confermate per anno 2022 ¢, comungue, sino alla stipula di nuovo contratto.

Lettp, approvato e sottoscritto in forma elettronica.

La struttura privata accreditata
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