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REPUBBLICA ITALIANA
Regione Siciliana

&

ASSESSORATO DELLA SALUTE
Servizio 1
Accreditamento Istituzionale
Dipartimento Regionale per le Attivita Sanitarie Osservatorio Epidemiologico

Nomina del responsabile della Gestione medica dell’apparecchiatura a RMN di gruppo A per uso
diagnostico installata presso il presidio sanitario denominato “Centro di polidiagnostico S. Luigi” - Noto.

VISTO
VISTA
VISTO
VISTO
VISTA
VISTO
VISTO
VISTO

VISTO

VISTA

VISTI

Il Dirigente del Servizio 1

lo Statuto della Regione Siciliana;

la L. 833/78 di istituzione del Servizio Sanitario Nazionale

il D.M. Sanita 29.11.1985;

il D.M. Sanita 02.08.1991;

il D.L. 30 dicembre 1992, n.502 e successive modifiche ed integrazioni;

il D.M. Sanita 08.08. 1994, n. 542;

il D.A. Sanita n. 28668 del 13.04.1999

il D.A. 890/82 che reca disposizioni in ordine all'accreditamento istituzionale delle strutture
sanitarie della Regione Siciliana;”

il DDS n. 01359/15 del 31.07.2015 con il quale il Legale Rappresentante della societa “ Immobili
e servizi s.r.I"” sita in Rosolini, & stato autorizzato all’'uso di una apparecchiatura a RMN di Tipo A
con campo statico di induzione magnetica non superiore a 2 tesla, marca “Siemens s.p.a, tipo
Magnetom C !”, installata presso il presidio sanitario denominato “Centro polidiagnostico S.
Luigi” sito in Noto c¢/da Zacchitta;

la nota del 19.6.2017, acquisita agli atti di questo Dipartimento al n. 50875 del 20.06.2017, con
la quale il Legale Rappresentante della societa “Immobili e servizi s.r.l” sita in Rosolini, ha
comunicato la sostituzione del responsabile della gestione medica dell’apparecchiatura a RMN
installata presso il presidio sanitario denominato “Centro polidiagnostico S. Luigi” sito in Noto
c/da Zacchitta;

i titoli e I'esperienza specifica nelle metodiche diagnostiche a RMN dichiarati nel curriculum dal
dott. Salvatore Pardo, nonché la dichiarazione di accettazione dell'incarico e di non
incompatibilita quale responsabile della gestione medica dellapparecchiatura a RMN
autorizzata con il DDS 01359/15 del 31.07.2015;

RITENUTO di dover emanare il provvedimento con il quale si autorizza il dott. Salvatore Pardo a svolgere

VISTA

le funzioni di responsabile della gestione medica dell’apparecchiatura a RMN di gruppo A per
uso diagnostico autorizzata all’'uso con DDS n. 01359/15 del 31.07.2015, installata presso il
presidio sanitario denominato “Centro polidiagnostico S. Luigi” sito in Noto c/da Zacchitta;

la L.r. 10 del 15.05.2000, ed in particolare I'art.2 comma 2

DECRETA



Art. 1 Perimotiviin fatto ed in diritto espressi in narrativa e costituenti parti integranti del dispositivo
si autorizza il dott. Salvatore Pardo a svolgere le funzioni di responsabile della gestione medica
dell’apparecchiatura a RMN con intensita di campo statico di 0,35 tesla, marca Siemens s.p.a,
tipo Magnetom C ! installata presso il presidio sanitario denominato “Centro polidiagnostico S.
Luigi” sito in Noto c/da Zacchitta, autorizzata all’'uso con DDS n. 1359 del 31.07.2015.

ART.2 [ fatto obbligo al Legale rappresentante della Societa “Immobili e servizi s.r.I” sita in Rosolini di
comunicare tempestivamente eventuali variazioni al Dipartimento ASOE dell’Assessorato alla
Salute riguardanti il mantenimento dei requisiti, ivi compresa l'insorgenza di condizioni di

incompatibilita.
Il presente provvedimento sara pubblicato sul sito Web dell’Assessorato alla Salute.

Il Dirigente del Servizio 1
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