ARNAS G.Brotzu

[ J Azienda di Rilievo Nazionale
ed Alta Specializzazione

N. 531

Determinazione del Delegato Responsabile della S.C. ABSE

del _03.04.2024

Oggetto: Aggiudicazione Procedura negoziata, ex art. 76 comma 2, lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023, per la forni-
tura del farmaco EMPRESSIN, da destinare alla S.C. Farmacia del’ARNAS G. Brotzu. Ditta AOP Orphan Pharma-
ceuticals Italy Srl. Importo complessivo € 16.200,00 oltre lva di Legge. Codice CIG BOF2478839.

PDTD/2024/542

Pubblicata all’Albo Pretorio dell’Azienda a partire da _03.04.2024 per 15 giorni consecutivi e posta a
disposizione per la consultazione

S.C. Affari Generali Ufficio Delibere

Firmato digitalmente da PERRA LUISANNA

La presente Determinazione Dirigenziale prevede un impegno di spesa a carico dell’Azienda Ospedaliera Brotzu

SIo NOGOo

Vista

Dato atto

Vista

Premesso

Ritenuto

Considerato

Vista

Il Delegato Responsabile della S.C. ABSE

la deliberazione n. 589 del 15.04.2015 con la quale & stata conferita delega in diversi
ambiti di attivita al Direttore della S.C. Acquisti Beni e Servizi;

che, con delibera n. 673 del 30.04.2020, si & provveduto ad integrare ulteriormente gli atti
di competenza del Direttore della S.C. Acquisti Beni e Servizi, rispetto a quelli di cui alla
deliberazione n. 589 del 15.04.2015;

la deliberazione n. 1500 del 12.12.2022 di delega di funzioni in favore del Dott. Davide
Massacci, Responsabile del Settore “Area di acquisti di beni sanitari e servizi/liquidazione
fatture”;

che, con nota prot. n. 473 del 27.02.2024, il Direttore F.F. della S.C. Farmacia ha richiesto,
la fornitura del farmaco EMPRESSIN 40Ul/2ml utilizzato per il trattamento dell'ipotensione
refrattaria alle catecolamine conseguente a schock settico in pazienti di eta superiore ai 18
anni, precisando che trattasi di farmaco distribuito dalla Ditta AOP Orphan
Pharmaceuticals Italy Srl e inserito nella gara regionale Medicinali Ed. 19 non ancora
aggiudicata (All. Afg. 1);

pertanto di dover procedere a mezzo procedura negoziata, ai sensi dell’art. 76, comma 2,
lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023, tramite la pubblicazione di una RDO sulla piattaforma
SardegnaCat, con aggiudicazione determinata in conformita all’art. n. 108, comma 3, del
D. Lgs. n. 36/2023;

che, con RDO n. 432371 del 22.03.2024, ¢ stata invitata a presentare preventivo di spesa
la Ditta AOP Orphan Pharmaceuticals Italy Srl e che, entro i termini stabiliti, la stessa si &
resa immediatamente disponibile a fornire il farmaco in parola;

la relazione con la quale il Direttore F.F. della S.C. Farmacia ha espresso parere
favorevole relativamente all’offerta presentata dalla summenzionata Ditta, per conformita
alla richiesta (All. B fg. 1);
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Segue determinazione n. 531 del 03.04.2024

Considerato che il sistema ha aggiudicato provvisoriamente la fornitura in parola alla Ditta AOP Orphan
Pharmaceuticals Italy Srl per un importo complessivo pari a € 16.200,00 oltre Iva di Legge
(All. C fg. 3);

Ritenuto pertanto di dover affidare, ai sensi dell’art. 76 comma 2, lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023,
in favore della Ditta AOP Orphan Pharmaceuticals Italy Srl, la fornitura del farmaco
EMPRESSIN 40Ul1/2ml, per un importo complessivo pari a € 16.200,00 oltre Iva di Legge;

Visto il D.Igs. n. 36/2023;

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa:

1. di affidare, ai sensi dell'art. 76 comma 2, lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023, in favore della Ditta AOP
Orphan Pharmaceuticals Italy Srl, la fornitura del farmaco EMPRESSIN 40Ul/2ml, per un importo
complessivo pari a € 16.200,00 oltre Iva di Legge;

2. didare atto che l'importo di € 16.200,00 oltre Iva di Legge verra imputato al conto n. A501010101 del
Piano dei Conti - Centri di costo Strutture Richiedenti;

3. di dare atto che I'esecuzione del relativo contratto avra inizio contestualmente alla pubblicazione del
presente atto, ai sensi dell’art. 17, comma 5 e dell'art. 55, comma 2, del D.Lgs. n. 36/2023;

4. diautorizzare la S.C. Economico Finanziario dell’Azienda all’emissione dei relativi ordini di pagamen-
to, a seguito di presentazione dei giustificativi recanti I'attestazione di regolarita della fornitura e dei
lavori da parte degli Uffici competenti.

Il Delegato Responsabile S.C. ABSE
Dott. Davide Massacci
MASSACC Iesaesiis.
| DAVIDE s oron

Imente

Ass. Amm.vo Dott.ssa Francesca Cutrano CUTRANO Pty
FRANCESCA b 20220402
n
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All. "A" Fg. 1
°le) ARNAS G.Brotzu J
®||® Azienda di Rilievo Nazionale SC FARMACIA SSR SARDEGNA

ed Alta Specializzazione

URGENTE

Prot. n°)_72 del 27/02/2024

Al Direttore Servizio Acquisti

Sede

Oggetto: Acquisto farmaco EMPRESSIN 40 Ul/2 ML,

Si chiede di procedere all'acquisto di del farmaco EMPRESSIN 40 Ul per il trattamento

dell'ipotensione refrattaria alle catecolamine conseguente a shock settico in pazienti di eta
superiore a 18 anni.

Il farmaco, commercializzato dalla ditte * ctato inserito nella gara regionale cat 19.

Cordiali saluti,

La Direttrice fi SC Farmacia

Dott.ssa Gjlstina Sanna

S.S.

ARNAS G. Brotzu SC FARMACIA Ospedali San Michele Businco
P.le Ricchi, 1 — 09134 Cagliari Direttrice Giustina Sanna

P. iva 02315520920 tel. 070/539291

www.aobrotzu.it Mail farmacia@aob.it


francesca.cutrano
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S.C. ACQUISIZIONE BENI, SERVIZI ED ECONOMATO

_:l.? ARNAS G.Brotzu All. "B" Fg. 1

RIF: F.C.

Oggetto: Procedura Negoziata, ai sensi dell'art. 76, comma 2, lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023, per la forni-
tura del farmaco EMPRESSIN, da destinare alla S.C. Farmacia del’ARNAS G. Brotzu.

VERBALE ATTESTANTE PARERE DI CONFORMITA

Con riferimento all'oggetto, vista I'offerta della Dita AOP ORPHAN PHARMACEUTICALSITALY SRL, si attesta quanto
segue:

ONFORME

.

_NDirettore F.F. S.C. Farmacia
Dott.ssa Giustina Sanna

XS MO~
ARNAS G. Brotzu S.C. Acquisti Beni e Servizi Ospedale San Michele
P.le Ricchi, 1 — 09134 Cagliari tel. 070 539253 P.le Ricchi, 1
P. iva 02315520920 fax 070 539601 09134 — Cagliari

www.aobrotzu.it mail: servizio.acquisti@aob.it
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All."C" Fg. 3

Benvenuto Davide Massacci X,

Rd... Valutazione Finale - Pre aggiudic

Visualizza classifica

Livello Ordinamento Risposta
Globale (Miglior Prezzo)

Livello di Aggiudicazione attuale
Globale (Miglior Prezzo)

Commenti Generali di Aggiudicazione Allegati

0 Commenti 0 Allegati

Valuta

EUR
Visualizzazione risultati 1-1di 1

Classifica Gruppo di Fornitore Prezzo totale PrezzoQualifica Tecnica Economica
Offerta Confermato
Ve AOP ORPHAN 0= 0 0[>| Accettato [»| Accettato [»| Accettato [

1 PHARMACEUTICALS

ITALY SRL




Confidential

> AOP

HEALTH

Pisa 25/03/2024

Spett.le
ARNAS G. BROTZU

Oggetto: Procedura Negoziata, ai sensi dell'art. 76, comma 2, lett. b) n. 3, del D. Lgs n. 36/2023, per la fornitura del farmaco EMPRESSIN,
da destinare alla S.C. Farmacia del’ARNAS G. Brotzu

SCONTO
SUL
PREZZO PREZZO
SCONTO AL PREZZO OFFERTO
PREZZO AL EX PREZZO | PUBBLICO | OFFERTOA | UNITA' | UNITARIO VALORE
SPECIALITA' PRINCIPIO PREZZO AL PUBBLICO FACTORY EX ESCLUSO CONF. IVA PER IVA FABBISOGNO COMPLESSIVO
FARMACEUTICA AIC ATTIVO ATC PUBBLICO DEIVATO % FACTORY IVA ESCLUSA CONF. ESCLUSA | CLASSE | RICHIESTO OFFERTO
EMPRESSIN EV ARGIPRESSINA
10F 40U1/2ML 046314023 ACETATO HO1BAO1 . L e = 9 16.200,000 €

Validita dell’offerta 180 giorni

Evasione degli Ordini: sara vincolata alla disponibilita di magazzino e alle procedure interne di gestione delle nostre scorte.
Imballaggio e trasporto: a nostro carico.

Consegna: sara effettuata entro un massimo di 30 giorni lavorativi dalla data di ricezione dell’ordine, cosi come indicato dal Capitolato.
Pagamento: Bonifico Bancatio 60 giorni data fattura.

Dati per recapito ordini elettronici: NSO/ID Peppol 0211:1T10564160967

Inditizzo mail ordini: ordini@aop-health.com Ref. Ordini Daniel Ambrosio Tel. +39 391 1083684

Distinti Saluti
AOP Orphan Pharmaceuticals Italy S.r.]

AOP Orphan Pharmaceuticals Italy S.r.l. - Member of the AOP Health Group

Sede legale: Via Ceresio, 7 — 20154 Milano IT Sede operativa: Via U. Forti, 1 — 56121 Pisa IT Tel: +39 0508731644
office.it@aoporphan.com aoporphan.italy@pec.it SDI: SQX998D www.aop-health.com
Registro delle imprese di Milano REA MI-2541685 CF e P.IVA 10564160967
Banco BPM IBAN: IT49W0503401701000000001625 BIC: BAPPIT22
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AOP Orphan Pharmaceuticals Italy S.r.l. - Member of the AOP Health Group
Sede legale: Via Ceresio, 7 — 20154 Milano IT

office.it@aoporphan.com
Registro delle imprese di Milano
Banco BPM

Sede operativa: Via U. Forti, 1 — 56121 Pisa IT

aoporphan.italy@pec.it SDI: SQX998D
REA MI-2541685

IBAN: IT49W0503401701000000001625
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