d AO Brotzu

adottata dal DIRETTORE GENERALE indata 1 3 DIC: 2018

Deliberazione 26 SO

Oggetto: Autorizzazione all'ampliamento di Capillari Eparinati e Tappi per Emogas analisi di cui al lotto n. 5 della
delibera n. 1162 del 23.05.2018 relativa alla “Fornitura in service per analisi chimico cliniche per la SSD Pronto
Soccorso Pediatrico e OBI della durata di anni cinque”. Spesa complessiva quinquennale pari a € 8.110,00+IVA.
Ditta Siemens. Cod CIG 7235123460.

Pubblicata all’Albo Pretorio del’Azienda a partire dal T é DIC. 2018

per gg.15 consecutivi e

posta a disposizione per la consultazione.
[l Direttore Amministrativo

IL DIRETTORE GENERALE Dott.ssa Graziella Pintus

Coadiuvato dal

Direttore Amministrativo: Dott.ssa Laura Balata

dal Direttore Sanitario:

Dott. Vinicio Atzeni

Su proposta del Servizio Acquisti Beni e Servizi

RICHIAMATI

PREMESSO

VISTA

PRESO ATTO

RITENUTO

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

che, con delibera n. 1162/2018, & stata aggiudicata a favore di varie Ditte, inclusa la Ditta
Siemens, la fornitura in service per analisi chimico cliniche per la SC Laboratorio Analisi
dell AOB della durata di anni cinque;

la nota prot. n. 2398 del 29.11.2018 (All. “A” fg. 4) con cui il Direttore del Servizio Farmacia
ha richiesto un’ampliamento dei prodotti per analisi chimico cliniche di cui alla delibera n.
1162 del 23.05.2018 in quanto la Ditta Siemens, aggiudicataria del lotto n. 5, ha
presentato l'offerta migliorativa n. 20098971, ad integrazione della gamma di prodotti per
emogas analisi;

che si rende necessario autorizzare 'ampliamento a favore della ditta Siemens dei kit di cui
al lotto n. 8 della delibera n. 1162/2018, al fine di permettere la continuita assistenziale;

pertanto, al fine di assicurare la continuita assistenziale, di autorizzare 'ampliamento a
favore della ditta Siemens dei Capillari Eparinati e Tappi per Emogas analisi di cui al lotto
n. 5 della delibera n.1162/2018, specificando le condizioni economiche, per una spesa
complessiva quinquennale pari a € 8.110,00+IVA;

DELIBERA

per i motivi esplicitati in premessa:

o al fine di assicurare la continuita assistenziale, di autorizzare 'ampliamento a favore della ditta Siemens
dei Capillari Eparinati e Tappi per Emogas analisi di cui al lotto n. 5 della delibera n.1162/2018,

specificando le

condizioni economiche, per una spesa complessiva quinquennale pari a € 8.110,00+IVA

cosi come sotto descritto:
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eje
segue deliberazione n. D%JSO del 1 3 D l C» 2018
descrizione prodotto Qta annua Imp unit | Imp cfz Imp tot Imp tot
annuo anni 5
Tappi per Emogas analisi 4600 0,07 14,00 322,00 1.610,00
Capillari Eparinati 6500 0,2 100,00 1300,00 6.500,00
8.110,00

¢ didare atto che la succitata spesa complessiva quinquennale di € 8.110,00=IVA esclusa fara riferimento al
n. di conto A501010603, Centro di Costo N. 510450 S. Michele - Osservazione Breve Intensiva;

o di autorizzare la SC Contabilita, Bilancio e Controllo di Gestione allemissione dei relativi ordini di
pagamento dietro la presentazione della documentazione giustificativa recante I'attestazione di regolarita
della fornitura da parte degli Uffici competenti.

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Dott.ssa Laura Balata

pHehoAe_

Resp. Serv. Acquisti Beni e Servizi Dott. A. Fod

IL DIRETTORE GENERALE

Dott.ssa Graziella Pintus

Resp. Sett. Acquisiz. Beni— P.I. Dott.ssa A.M.Maro giu‘

Rif. M.E Assistente Amm.vo Dott.ssa Enrica Manduco

IL DIRETTORE SANITARIO

Dott. Vinicio Atzeni
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Prot. n% 35 del
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Oggetto: richiesta ampliamento materiale ¢i consumo su delibera n. 1162 del 23/065/2018 ditta
Siemens lotto 5 per lab.analisi

In riferimento alle richieste del Nido e del Pronto Soccorso Pediatrico. che si allegano. si chicde

ampliamento di n. 6.500 capillari eparinati e n.4.600 tappi necessari per eseguire emogas analisi
per un importo complessivo di € 1.622/anno iva esclusa. :

Distinti saluti.

¥ il Direttore della $€ Farmacie
Dr.ssar Michela Pellecchio
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AZIEMDA OSPEDALIERA %G, AV SC Farmacia
Piazzale Ricchi, 1 09132°C gliar Pilazzale Ricchi 1. 09134 Cagliar

T.070 538209

T 070 5391
; - 070 539351
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Siemens Healthcare 5.r.0 Via Vipiteno 4 - 20128 Milano

Nome Teresa Ciofloletli Spett.le
Reparto Ufficio Commerciale Gare -

§ =~ A S = ‘G Brotzu”
Cellulare £39 348 39 41 557 AZ}{i%DA.OJPEDAL!ERA G.Brotzu
Emait teresa.cioffoletti.ext@siemens-healthineers.cormn P.ie Ricchi, 1
Email Uff.Gare pareshorc-it.team@siemens-haalthineers.com 09134 CAGLIAR]

PEC gare.she@pec.siemens.it

Data 13.11.2018
C.A. DR.S5A FRANCESCA SCANO - FARMACIA

Ns, Prot. R1830_2018

OFFERTA N, 20098971
Oggetto: Oiferta prodotti per Emogasanalisi
La serivente sccieta Siemens Healthcare S.rl, con sede legaie in Milano, Via Vipiteno n. 4 — cap 20128, con
capitale sociale di 50.000.000,00 Euro mterampmc versato, Iscrizione Registro Imprese ~ Camera di Commercio di

Milano, Monza Brianza, Lodi e C.F. 04785851009, R.E.A. Milano n® 1459360, P.1. 12268050155, con riferimento
ali’oggetto, di seguito sottopone |a propria migliore offerta:

Cadice Codic . M. conf, )
. e Descrizione CND Confez.to | Prezzo a conf, Importo totale
Materiale | prodotto offerte

| Tappi . _ _
8685906 | 10328855 C";p‘;”gsr WO5S01010280 | 200 pe. €14,00 50 €/00,00
< H

Kit capiliariin
plastica da
00325811 ; 10313226 | 140 pl Li/Ca W0301010203 500 pe. 10G,00 20 € 2.000,06
eparinati
senza tappi

CONDIZIONI DI FORNITURA:

imbalio: Gratis

Porto: Franco

Fagamento: Rimessa dir. 90 gg data fattura
LV.A 22% a Vostro carico

Consegna reagenti: S giorni dal ricevimento dell'ordine
Validita offerta: 180 giorni dalla data deil’ offerta
Validita prezzi: 31.12.2019

Distinti saluti
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Prot. n°®
p ) Y% N
Co 41-l0-18 FABBISOGNO PRODOTTI
(da inoltrare alla farmacia)
C@mnﬁﬂazi@m@ a cura del Centro di Costo richiedente
—_ B K T - T
Dipartimento : Pediatrico | Dirsttore: Dr Luigi Mascia
Responsabile del Centro di Costo (C.d.C.): Dr.ssa Luciana Pibiri )
Descrizione del prodotto by Fabbis. T
P (Gia in uso ) Quantita Base d’asta
mesi
1 | Sacca urina pediatrica sterile & Lemm na , Py ,
Urinocoltura SVF 227560F.~ Blsi Ono |12 7 | 100 pz 72,80
// e
2 | Sacca urina pedm“rtca sterile B/’asch-o e
Uunorol‘uza o‘i/'P 227550F : "@si o 12 100pz . | 72,80
\3) Mloropmve’fta c/capillare EDTA-K2 700 - o
microlitri e Msi Ono |12 ~1000 pz 366
Mst Dno |12 6000 pz
; G oo pg
s .
S L /";/-
#&is1 Lino o
. Adsi Hno ' 30 45 -
& | Biberon monoyso sterile da 50 ml 7 e
s Bt Gno |12 13000 }3170
7 Biberorg,zﬁonouso sterile da 120 ml
’ A Msi Qno | 12 2000 580
8 | Teftarella sterile monousc
S si Ono |12 415000 3800
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1i Direttere di Dipartimento

il Direttore della SC Farmacia 11 Direttore Sanitario

AZIENDA OSPEDALIERA “G. BROTZU"
Piazzale Ricchi, 1 09134 Cagliari

T. 070 5381

hito:/ferwwy.acbrotzu.it

Codice Fiscale e P 1. 02315520920

www aobrotzu it



e ?E AQ Brotzu
610 S.8.D. MEDICINA D’URGENZA PEDIATRICA
Responsabile: Dott. Alessandro Canetto

Cagliari, i 19/11/2018

Preg.mo Servizic Farmacia
Dott.ssa Francesca Scano
AO “G.Brotzu” Cagliari

OGGETTO: Fabbisogno materiale di consumo per Siemens RapidPoint 500.

In riferimento all’oggetto si richiedono nr. 500 capillari per emogas analisi e nr. 500 tappini per sigillatura
capillari.

Distinti saluti.

Il Coordinatore Infermieristico
ott.s rancesca Carta

A




