AO Brotzu

Sistema Sanitario
Regione Sardegna

Deliberazione A’( , A §

b

adottata dal COMMISSARIO STRAORDINARIO in data 2 l LUG. 201

Oggetto: Incremento del 20% ai sensi dell’art. 11 del R.D. n. 2440/18.11.1923. Fornitura di Kit per LDL aferesi
liposorver e provette AC Tester — SSD Centro malattie dismetaboliche —~ Ditta Medical — CIG 6140480465 —
0140488AFD — € 29.520,00 IVA esclusa.

Pubblicata all’Albo Pretorio del’Azienda a partire dal 28 LUG. /Ulb per 15 giorni consecutivi e posta a
disposizione per la consultazione.

I/ Direttore Amministrativo

Il Commissario StraordinarioDott.ssa Graziella Pintus
coadiuvato da

Direttore AmministrativoDott.ssa Laura Balata
Direttore Sanitario  Dott.ssa Maria Gabriella Nardi

Su proposta del Servigio Acquisti Beni e Servizi

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

PREMESSO che con delibera n. 458/2015 veniva aggiudicata, in favore della ditta Medical, la PND per la
fornitura annuale di Kit per LDL. aferesi liposorver e provette AC Tester, destinata al SSD Centro
malattie dismetaboliche, per 'importo complessivo di € 147.600,00 IVA esclusa (All. A — pag.
2

ACQUISITA la nota a firma del Direttore della SC Farmacia (nota prot. 1362/2016), a mezzo della quale &
richiesta Pattivazione delle procedure di legge per lincremento del 20% della fornitura in
esame, e del relativo importo complessivo, al fine di garantire la continuita dell’attivita
assistenziale (all. B — pag; 1);

RITENUTO di dover pertanto procedere, ai sensi e per gli effetti dell’art. 11 del R.D. n. 2440/1923,
allincremento del 20% della fornitura di Kit per LDL aferesi liposorver ¢ provette AC Tester, e del
relativo importo, destinata alla SSD Centro malattie dismetaboliche e aggiudicata alla ditta
Medical, autorizzando la spesa di € 29.520,00, IVA esclusa;

VISTO 1 R.D. n. 2440/18.11.1923, art. 11;
VISTI ALTRESI il Dlgs. n. 163/06, il D.PR. n. 207/10, le leggi regionali 10/97 e 5/07;
CON il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

DELIBERA

Per i motivi indicati in premessa:

* di autorizzare - ai sensi e per gli effetti dell’art. 11 del R.D. n. 2440/1923 - P'incremento del 20% della fornitura
di Kit per LDL aferesi help, e del relativo importo, destinata alla SSD Centro malattie dismetaboliche e
aggiudicata alla ditta Medical, per una spesa di € 29.520,00, IVA esclusa, come da prospetto analitico sotto
riportato;

Spesa annuale complessiva IVA esclusa - Delibera AOB 458/2015 Incremento del 20% IVA esclusa
€ 147.600,00 € 29.520,00
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* didare atto che la spesa in oggetto fa riferimento al n. di conto A501010603 e centro di costo 190221;

* di disporre che Pesecuzione del relativo contratto ha inizio contestualmente alla pubblicazione del presente
atto, come previsto dall’art. 11 del Dlgs 163/2006

® di autorizzare il Sevizio economico finanziario dell’Azienda all’emissione del relativo ordine di pagamento
dietro presentazione di idonea documentazione giustificativa, da parte degli uffici aziendali competenti,
attestante la regolarita della fornitura;

= di dare comunicazione del presente atto all’Assessore dell’Igiene e Sanita, ai sensi dell’art. 29 comma 2 LR
10/2006;

Il Direttore Sanitario
Dott.ssa Maria Gabriella Nardi
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Resp. Serv. Acquisti Beni e Servizi Dott. A. Fom & i:
Resp. Sett. Acquisiz. Beni — PI. Dott.ssa A.M.Margngiu
Coll. Amm. — Dott. Andrea Casu J/A 6
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Adotiata dal Commissario Straordinario in data

458

Deliberazione n.

=2 AR 2015

OGGETTO: Aggiudicazione PND per la fornitura annua di kit per LDL aferesi liposorber e provette AC

Tester destinati S.8.D. Centro malattie dismetaboliche ditta Medical

importo complessivo

annuo pari ad euro 147.600,00= iva esclusa. cig. n. 6140480465-6140488AFD
Art.29 comma 2 L.R.10/06

Il Commissario Straordinario

coadiuvato dal

Direttore Amministrativo

Direttore Sanitario

Dott. ssa Graziella Pintus

Dott.ssa Laura Balata
Dott. Nazzareno Pacifico

PUBBLICATA ALL’'ALBO DELL'AZIENDA OSPEDALIERA "G. BROTZU” A PARTIRE DAL __ 3 AP R JHIS
per 15 gg. Consecutivi e posta a disposizione per la consultazione.

Il Direttore Amministrativo

SuU proposta del Servizio Acquisizione Beni e Servizi;

PREMESSO che con atio deliberativo n. 277 del 04.03.2015 & stato  autorizzato Pavvio di tre
procedure negoziate dirette, ai sensi dell'art. 57 comma 2 lettera b del d.lgs.n.163/086,
per la fornitura di Kit per LDL aferesi e provetie Ac Tester destinati alle necessita del
Centro Malattie Dismetaboliche per la durata contrattuale di anni uno e per un importo
complessivo a base d’'asta pari ad euro 709.700,00+ iva, all. A fg 2, cosi come segue:

n. Descrizione Ditta Importo annuo + iva cig

1 Kit per LDL aferesi Help | Dialmedica 450.000,00 | 6140406F91

2 Kit per LDL aferesi Dali | Fresenius 79.300,00 | 6140452D47

3 Kit per LDL aferesi Medical 176.000,00 | 6140480465

4 Provette per AC Tester | Medical 4.400,00 | 6140488AFD

Totale + iva 709.700,00

ATTESO che con nota prot. 5872 dell'11.03.2015 & stato chiesto alla ditta Medical apposito
preventivo di spesa;

VISTO il preventivo di spesa della ditta Medical, aliegato sotto la lettera B 1;

CONSIDERATO che non risultano attive convenzioni della Centrale regionale e della Consip relative a
detto servizio, per cui non possono essere applicate le disposizioni di cui al "Decreto
spending review due” (D.L. 95/2012, convertito in legge 135/2012), come da elenco
allegato (All. C fg.4);

TENUTO CONTO  che la ditta Medical ha provveduto al pagamento del contributo all'’A.N.A.C. pari ad euro
20,00;

VISTA la dichiarazione dell'utilizzatore, del Capo Dipartimento e del Direttore delia farmacia,

allegata sotto la lettera D fg. 1, nella quale esprimono parere favorevole circa I'idoneita
del prodotto e la congruita del prezzo per cui si propone la seguente aggiudicazione a
favore della ditta Medical per un importo annuo pari ad euro 147.600,00=iva esclusa,
come di seguito evidenziato:

n. | Descrizione offeta Medical n. | Quantita Cadauno imponibile Importo a base | Numero cig.
AM/082 AS del 13/03/2015 kit d'asta annuo +
completo iva
1 160 900,00 144.000,00 176.000,00 6140480465

Kit per LDL aferesi liposorber
codice KLA 15 S ex 856669 sistema
che utilizza ta metodica
dell'adsorbimento per affinita fisico-
chimico (adulti e pediatrico )con
destran-solfato su gel di cellulosa e
relativa strumentazione
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2 Provette AC tester per actube 2000 1,80 3.600,00 4.400,00 6140488AFD
imponibile 147.600,00
Iva 22% 32.472,00
Totale annuo 180.072,00

La ditta offre in uso gratuito n. 2 apparecchi Kaneka MAO3 coperti da assistenza tecnica full risk gratuita per tutta la
durata del contratto

VISTE le LL.RR. n® 10/06, n° 5/07, ed il D.lgs 163 del 12.04.2006 art.57 comma 2 lettera b;

CON il parere favorevole del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo;

DELIBERA

1) di aggiudicare la fornitura annua di kit per LDL aferesi liposorber e provette AC Tester, destinati alla
5.8.D. Centro Malattie dismetaboliche, a favore della ditta Medical per un importo complessivo
annuo pari ad euro 147.600,00= iva esclusa, cosi come descritto;

n. | Descrizione offerta Medical n. | Quantita Cadauno imponibile Importo a base | Numero cig.
AM/082 AS del 13/03/2015 kit d'asta annuo +
completo iva
1 Kit per LDL aferesi liposorber 160 800,00 144.000,00 176.000,00 6140480465

codice KLA 15 S ex 856669 sistema
che utilizza la metodica
delf'adsorbimento per affinita fisico-
chimico (adulti e pediatrico )con
destran-solfato su gel di cellulosa e
relativa strumentazione

2 Provette AC tester per actube 2000 1,80 3.600,00 4.400,00 6140488AFD
imponibile 147.600,00
lva 22% 32.472,00
Totale annuo 180.072,00

La ditta offre in uso gratuito n. 2 apparecchi Kaneka MAD3 coperti da assistenza tecnica full risk gratuita per tutta la
durata del contratto

2) diprendere atto che la spesa annua pari ad euro 147.600,00=iva esclusa grava sul n. 0501010601
di conto del pianto dei conti centro di costo centro malattie dismetaboliche Ldl Aferesi 190203;

3) di autorizzare il Servizio Economico finanziario all'emissione dei relativi ordini di pagamento dietro
presentazione della documentazione giustificativa recante I'attestazione di regolarita della fornitura
da parte degli uffici competenti;

4) di dare atto che il contratio & immediatamente esecutivo dalla data di pubblicazione del
presente atto ai sensi dell'art. 11 comma 12 del D.Lgs. 163/2006;

5) di comunicare I'adozione del presente atto all'assessorato igiene e sanitd ai sensi dell’art. 29
comma?2 della L.R.n.10 del 28.07.2006.

Il Direttore Amministrativo I} Direttore/Sanifario
Dott. ssa Laura Balata - Dott. Nazzgfeno Racifico

/ Il Commissario Straordinario

ott~ssa Graziella Pintus

Direttore §.C. Acquisizione beni e servizi Dr. ssa Agnese Foddi
Responsabile Ufficio Acquisti Dr.ssa A.M.Marongiu
Collaboratore Amministrativo Sig.ra M.Frau ﬁ
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Oggetto: richiesta incremento

Al fine di non interrompere l'attivita assistenziale, si chiede incremento del 20%, a favore della
ditta Dialmedica su delibera 459 del 02/04/2015 e a favore della ditta Medical su delibera 458 del
02/04/2015.

Si allega richiesta responsabile e copia delibere.

[i Direttore della $C Farmacia
Dr.ssa I\;ﬂi)hela DPellecchia
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AZIENDA OSPEDALIERA “G. BROTZU” SC Farmacia
Piazzale Ricchi, 1 09134 Cagliari Piazzale Ricchi 1, 09134 Cagliari
T. 070 5391 T. 070 539209
htip:/iwww.aobrotzu.it F. 070 539351

Codice Fiscale e P.I. 02315520920



