
  

Determinazione Dirigenziale del Direttore della S.C. ACQUISTI BENI E SERVIZI

N.___________                              del _________________

Oggetto: Affidamento della fornitura della specialità medicinale Hizentra 200 MG/ML 2 G 10 ML da destinarsi

alla S.C. Clinica Pediatrica e Malattie Rare del P.O. “A. Cao”. O.E. CSL Behring Spa. Spesa complessiva €

957,60 oltre Iva di legge. CIG Z2E2E7B218.

PDTD/2021/2039

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

                      S.S.D. Affari Generali Ufficio Delibere
__________________________________________________________________________________
La presente Determinazione Dirigenziale prevede un impegno di spesa a carico dell’Azienda Ospedaliera
Brotzu

SI □    NO □

Il Direttore della S.C. A.B.S.

VISTA la Deliberazione n. 589 del 15.04.2015, con la quale è stata conferita delega in diversi

ambiti di attività al Direttore della S.C. Acquisti Beni e Servizi;

DATO ATTO che, con Deliberazione n. 673 del 30.04.2020, si è provveduto ad integrare gli atti di com-

petenza del Direttore della S.C. di Acquisti Beni e Servizi, rispetto a quelli di cui alla Deli-

bera n. 589 del 15.04.2015;

CONSIDERATO che con nota Prot. n. NP/2021/9062 del 25.10.2021, in allegato alla presente (All. A fg. 1),

al fine di garantire la prosecuzione della terapia per un paziente affetto da Agammagloli-

nemia XL di Bruton (immunodefiecienza primaria) in cura presso l’S.C. Clinica Pediatrica

e Malattie Rare del P.O. “A. Cao”, il Direttore della S.C. Farmacia ha richiesto la fornitura

annuale della specialità medicinale di cui al punto precedente;

DATO ATTO che  i  farmaci  sono  ricompresi  nelle  categorie  merceologiche  contemplate  nel  DPCM

24.12.2015 e successivo DPCM del 11.07.2018 in cui è prevista la competenza esclusiva

del Soggetto Aggregatore per l’espletamento della relativa gare d’appalto, con obbligo

d’adesione  in  capo  alla  Aziende del  Servizio  Sanitario  Nazionale,  ma che,  allo  stato

attuale,  la  specialità  medicinale  in  oggetto  non  è  presente  in  alcuna  procedura  del

Soggetto Aggregatore della Regione Sardegna, SardegnaCAT;
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segue determinazione n. ___________________ del ______________________

ACCERTATA la particolarità della fornitura richiesta e visto che l’art. 63 com. 2 lett. b), punto 2) e punto

3), del D.Lgs. n. 50/16 consente il ricorso alla procedura negoziata, qualora per ragioni di

natura tecnica o artistica, ovvero attinenti alla tutela di diritti esclusivi, il contratto possa

essere affidato ad un operatore economico determinato mediante il ricorso all’acquisto

diretto, nonche l’art. 36 com. 2 lett. a), che consente l’affidamento diretto per affidamenti

di importo inferiore a € 40.000,00 oltre Iva di legge;

CONSIDERATO che veniva inoltrata richiesta d’offerta all’O.E. CSL Behring Spa tramite Trattativa Diretta

su Mepa di Consip Spa n. 1892878 e che il medesimo, con comunicazione per vie brevi

del 15.11.2021, riscontrava di non poter dar seguito alla TD innanzi individuata in consi -

derazione dello stato di carenza delle immunoglobuline, inclusa la specialità medicinale in

oggetto, come da ultimo prorogato dall’AIFA al 30.06.2022 ma di essere disponibile ad

una estensione fino al 31.12.2021 della fornitura di cui alla Determinazione Dirigenziale n.

1689/2020, con la quale veniva affidata la fornitura annuale della specialità medicinale Hi-

zentra 200 MG/ML 2 G 10 ML per una spesa complessiva pari ad € 4.979,52 oltre Iva di

legge;

ACQUISITO il parere favorevole della S.C. Farmacia in merito;

PRESO ATTO che, il prezzo di cessione è determinato sulla base di uno sconto strettamente confiden-

ziale riservato alle strutture del SSN, sancito da un accordo negoziale con AIFA sottopo-

sto a clausole di riservatezza, per cui la divulgazione del prezzo e dello sconto pregiudi -

cherebbero gli interessi dell’Azienda, questa Amministrazione si conforma agli obblighi di

confidenzialità e non pubblicherà i dati relativi al prezzo e allo sconto;

DATO ATTO che la fornitura in oggetto resta, comunque, condizionata dalla facoltà di recedere antici-

patamente dalla stessa qualora si addivenisse, nel frattempo, alla stipula dei nuovi con-

tratti derivanti dalle procedura di gara SardegnaCAT relative al medicinale in questione;

VALUTATO di individuare i Dottori Davide Massacci (Collaboratore Amministrativo Professionale, tito-

lare della Posizione Organizzativa presso la S.C. A.B.S. relativa al Settore di Acquisizione

Beni Sanitari e Servizi/Liquidazione Fatture) e Jessica Troncia (Collaboratore Amministra-

tivo Professionale, titolare della Posizione Organizzativa presso la S.C. A.B.S. relativa al

Settore di Acquisizione Tecnologie e Gestione della Programmazione Aziendale) ai fini

dello svolgimento dell'attività di struttura di supporto amministrativo al RUP, avv. Federica

Pillai, Direttore della S.C. A.B.S.;

 RITENUTO pertanto, di dover affidare, in favore dell’O.E. CSL Behring Spa, al fine di garantire la con-

tinuità terapeutica per un paziente affetto da Agammaglolinemia XL di Bruton (immunode-

fiecienza primaria) in cura presso l’S.C. Clinica Pediatrica e Malattie Rare del P.O. “A.

Cao”, la fornitura fino al 31.12.2021 della specialità medicinale Hizentra 200 MG/ML 2 G

10 ML, di cui alla Determinazione Dirigenziale n. 1689/2020, per un importo complessivo

di € 957,60 oltre Iva di legge;

DATO ATTO che non sussistono conflitti di interesse con l’O.E. assegnatario della fornitura;
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segue determinazione n. ___________________ del ______________________

VISTO il D.Lgs n. 50/16 e la L. n. 241/90;

D E T E R M I N A

Per i motivi indicati in premessa:

1. di affidare, in favore dell’O.E. CSL Behring Spa, al fine di garantire la continuità terapeutica per un

paziente affetto da Agammaglolinemia XL di Bruton (immunodefiecienza primaria) in cura presso

l’S.C. Clinica Pediatrica e Malattie Rare del P.O. “A. Cao”, la fornitura fino al 31.12.2021 della specia-

lità medicinale Hizentra 200 MG/ML 2 G 10 ML, di cui alla Determinazione Dirigenziale n. 1689/2020,

per un importo complessivo di € 957,60 oltre Iva di legge, come di seguito riportato in tabella:

Descrizione Imp. Tot. oltre Iva di legge Conto Centro di costo

Hizentra 200 MG/ML 2 G 10 ML €    957,60 A501010101 Strutture Richiedenti

2. di disporre che l’esecuzione del relativo contratto avrà inizio contestualmente alla pubblicazione del

presente atto, ai sensi dell’art. 32 comma 13 del D. Lgs n. 50 del 18.04.16;

3. di autorizzare la S.C. Contabilità, Bilancio e Controllo di Gestione all’emissione dei relativi ordini di

pagamento dietro la presentazione della documentazione giustificativa recante l’attestazione di rego-

larità della fornitura da parte degli Uffici competenti.

IL DIRETTORE DELLA S.C. A.B.S.

Avv. Federica Pillai

Resp. Sett. Acq. Beni San. e Serv./ Liq. Fatture Dott. D. Massacci

Ass. Amm.vo Dott.ssa Rossana Manconi
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