d AO Brotzu

Sistema Sanitario
Regione Sardegna

adottata dal DIRETTOR

Deliberazione /’16
E GENERALE indata 2 § GEN 2017

Oggetto: Presa d’atto della Sostituzione del Farmaco Levofloxacina Actavis di cui alla delibera n. 1485/2016 con
Levofloxacina Aurobindo. Ditta Aurobindo. Cod. CiG 6774146A1B.

Pubblicata allAlbo Pretorio dellAzienda a partire dal J 0 GEN, Zm? per 15 giorni consecutivi e posta a

disposizione per la consultazione.

Il Direttore Amministrativo

Il Direttore Generale
coadiuvato da
Direttore Amministrativo

Direttore Sanitario

Dotf.ssa Graziella Pintus

Dott.ssa Laura Balata
Dott. Vinicio Atzeni

Su proposta del Servizio Acquisti Beni e Servizi

RICHIAMATI

PREMESSO

ACQUISITA

RITENUTO

RITENUTO

il Decreto Legislativo n® 502/92 e s.m.i.
le LL.RR. n® 10/06, n°3/09 e n° 23/2014 e s.m.i.;

inoltre che con atto deliberativo n. 1485/2016 & stata recepita I'aggiudicazione di cui alle
delbera n. 588/2016 del’ASL n. 8 di Cagliari, per la parte di pertinenza di questa Azienda
Ospedaliera, affidando a varie Ditte la fornitura di Specialita Medicinali, Generici,
Emoderivati e Disinfettanti, inclusa la Ditta Aurobindo relativamente alla specialita

medicinale Levofloxacina Actavis, per un periodo di anni uno;

la nota prot. n. 108 del 11.01.2017 (All. “A” fg. 2), con cui il Direttore del Servizio Farmacia
ha trasmesso la comunicazione da parte della Ditta Aurobindo, aggiudicataria della
fornitura del Farmaco Levofloxacina Actavis 500mg 5Scpr rivestite con film di cui alla
delibera n. 1485/2016, con cui si informa che dal 30.08.2016, il suddetto farmaco con
codice AIC 040202020 ¢ stato sostituito definitivamente dal nuovo prodotto Levofloxacina
Aurobindo 500 mg 5 cpr con codice AIC 040941155, e che il prezzo applicato unitario pari

a € 0,138+iva rimane invariato;

pertanto di prendere atto che a far data dal 30.08.2016 e iniziata la commercializzazione
del nuovo farmaco Levofloxacina Aurobindo 500 mg 5 cpr, che ha sostituito il precedente

Levofloxacina Actavis 500mg 5cpr rivestite con film;

inoltre di autorizzare la sostituzione del prodotto Levofloxacina Actavis 500mg 5cpr rivestite
con film con il nuovo prodotto Levofloxacina Aurobindo 500 mg 5 cpr con codice AIC
040941155, specificando che fa Ditta Aurobindo fornira il prodotto, allo stesso prezzo

unitario pari a € 0,138+iva e fermo restando tutto il resto;
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VISTI il D.Lgs n. 50/16 e il DPR 207/2010;
CON il parere favorevole dei Direttori Amministrativo e Sanitario;

DELIBERA

Per i motivi indicati in premessa:

e di prendere atto che a far data dal 30.08.2016 & iniziata la commercializzazione del nuovo farmaco

Levofloxacina Aurobindo 500 mg 5 cpr, che ha sostituito il precedente;

» di autorizzare la sostituzione del prodotio Levofloxacina Actavis 500mg 5cpr rivestite con film di cui alla
delibera n. 1485/2016 con il nuovo prodotto Levofloxacina Aurobindo 500 mg 5 cpr con codice AIC
040941155, specificando che la Ditta fornira il prodotto allo stesso prezzo unitario pari a € 0,138+iva e

fermo restando tutto il resto.

Il Direttore Amministrativo Il Direttore Sanitario

Dr.ssa Laura Balata Do iCi eni

Il Dire eﬁerale
Dott.gsa Graziella Pintus

Resp. Serv. Acquisti Beni e Servizi Dott. A. Foddis. ,if

Resp. Sett. Acquisiz. Beni — P.1. Dott.ssa A.M.Marongiu Q“

Rif. M.E
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Oggetto: Levofloxacina Aurobindo

Con riferimento alla comunicazione allegata della ditta Aurobindo si chiede di inserire il
seguente farmaco:

1256796 - LEVOFLOXACINA ACTAVIS 500 MG CPR, 5 CPR

nel contratto 491 del 2016 di cui alla delibera 1485 de] 2016.

Cordiali saluti,

Il Direttore SC Farmacia
Dr.ssa Michela Pellecchia

S.S.

Sistema Sanitario Regione Sardegna SC FARMACIA Ospedale San Michele
Azienda Ospedaliera G. Brotzu tel. 070 539209 P.le Ricchi, 1

P.le Ricchi, 1 - 09134 ~ Cagliari fax 070 531294 09134 - Cagliari

P.iva: 02315520920 mail: farmacia@aob.it www.aobrotzu.it
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c.a. Dirigente Responsabile
c.a. Dirigente Farmacia

Prot. 0150/HBU SN
Saronno (VA), 30 agosto 2016

Oggetto: Inizio commercializzazione Levofloxacina AUROBINDO 500 mg 5 ¢cpr o, LA
AIC n. 040941155 - L P
i 1

Buongiorno, ' .

con la presente comunichiamo che il farmaco Levofloxacina Actavis 500 mg compresse
rivestite con film, 5 cpr (AIC n. 040202020) & stato sostituito dal farmaco:

Levoﬂoxacina AUROBINDO 500 mg 5 cpr (AIC n. 040941155- P.P. 6,25 euro (IVA inclusa) Q :, (,
Pertanto Vi preghiamo di collegare i due medicinali nelle Vostre rispettive banche dati.

Per questo motivo a partire dalla data odierna i Vostri ordini saranno evasi con questo

prodotto alle medesime condizioni commerciali del farmaco Actavis.

Cogliamo I’occasione per ricordarVi di seguito i recapiti del servizio Customer Service ed
Ufficio Gare del Dipartimento Ospedaliero:

Telefono: 02 96392676 - 02 96392636
Fax: 800 562999

E-mail: ufficiogare @ aurobindo.com
Pec: ufficiogare @pcert.postecert.it

Restiamo a disposizione per ulteriori informazioni,
Cordiali saluti.

AUROBINDO Pharma Italia S.r.L
Hospital Customer Service

Aurobindo Pharma (ltalia) S.r.L. (in forma abbreviata Aurobindo S.r.1.)
Via San Giuseppe 102 - 21047 Saronno (Va) - Tel. +39 02 96392601 - Fax: +39 02 96193260

Capitale Sociale € 2.000.000 i.v. — Registro delie Imprese di Varese/Codice Fiscale/Partita IVA: 06058020964 — R.E.A. VA-
349297




