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SERVIZIO PROVVEDITORATO
DETERMINAZIONE DEL DIRETTORE DEL SERVIZIO

N° 1890 DEL 12/08/2015
PDTD-2015-1940

Adottata ai sensi dell’art. 4 del D.Lgs n°165 del 30/03/2001 e successive modifiche ed
integrazioni e del regolamento aziendale per I'adozione delle determinazioni dirigenziali
di cui alla Deliberazione D.G. n° 186 del 9.10.2008.

OGGETTO: AUTORIZZAZIONE FORNITURA AGO NERIA OCCORRENTI AL
SERVIZIO FARMACIA TERRITORIALE DEL DISTRETTO DI GHILARZA - BOSA
IN FAVORE DELLA DITTA CANE' SPA. CIG: Z721523987.

IL DIRETTORE DEL SERVIZIO

VISTO l'atto deliberativo del D.G. n° 186 del 09/10/2008 con il quale vengono
attribuite ai Dirigenti del’ASL n® 5 di Oristano le funzioni previste dall’art. 4 del
D.Lgs n° 165/2001 e s.m.i.;

VISTO l'atto deliberativo del Commissario n® 737 del 29/07/2010 con il quale &
stata nominata la D.ssa Maria Gesuina Demurtas Direttore del Servizio
Provveditorato;

VISTA la nota prot. n. NP/2015/8516 del 31/07/2015 del Servizio di Farmacia
Territoriale del Distretto di Ghilarza con la quale ha richiesto I'acquisto urgente di n.
20 confezioni di Aghi Neria - codice ditta G27 06 T60 forniti dalla Ditta Cane' Spa
occorrenti a un paziente residente nel succitato distretto, che si allega sotto il n. 1
al presente atto per farne parte integrante e sostanziale;

ATTESO che nella succitata nota il Servizio Farmacia ha precisato che il dispositivo
richiesto & dedicato al microinfusore per la terapia ferrochelante attualmente in uso
al paziente di questa ASL, e che pertanto la fornitura del medesimo pud essere
affidata esclusivamente alla Ditta Cane' Spa, ai sensi dell'art. 57, comma 2 lett. b
del D. Lgs n. 163/2006, in quanto per il regolare funzionamento del microinfusore
e imprescindibile [I'utilizzo del materiale d'uso dedicato commercializzato
esclusivamente dalla succitata Ditta;

ATTESO che con Deliberazione del Commissario Straordinario n. 451 del
26/06/2015 e stata autorizzata, mediante adesione alla procedura di gara espletata
dalla ASL di Cagliari, di cui alla Deliberazione del C.S n. 224 del 25/02/2015, la
fornitura del materiale di consumo dedicato ai microinfusori per la terapia
ferrochelante in favore della Ditta Cane' Spa;

PRESO ATTO che con il sopra citato provvedimento e stata autorizzata la fornitura
della stessa tipologia di ago Neria oggetto della richiesta della Farmacia sopra
indicata, ma di diversa misura;
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VISTO il prospetto di aggiudicazione allegato alla Deliberazione del Commissario
Straordinario dell'ASL di Cagliari n. 224 del 25/02/2015 dal quale risulta che l'ago
Neria codice ditta G27 06 T60 viene fornito al prezzo unitario di € 4,50 dalla Ditta
Cane' Spa (condizione economica applicata a tutti gli aghi Neria di diverse misure),
che si allega sotto il n. 2 al presente atto per farne parte integrante e sostanziale;

ATTESO che la Ditta Cane' Spa con nota n. 92 CM/en del 16/06/2015 ha
confermato di applicare le medesime quotazioni aggiudicate dalla ASL di Cagliari in
favore di questa Azienda Sanitaria;

CONSIDERATO che sulla base delle motivazioni di cui sopra si rende necessario
procedere all'acquisto del sopra indicato dispositivo medico ai sensi dell'art. 57,
comma 2 lett. b del D. Lgs n. 163/2006;

RITENUTO pertanto di dover autorizzare la fornitura urgente di n. 20 confezioni di
Aghi Neria - codice ditta G27 06 T60 in favore della Ditta Cane' Spa;

VISTO il D. Lgs n°163 del 12.04.2006 e ss.mm.ii.;
VISTE le Leggi Regionali n°® 10/97, n°® 10/2006, n° 05/2007;

DETERMINA
Per le motivazioni esposte in premessa:

1) di autorizzare la fornitura in favore della Ditta Cane' Spa del seguente
dispositivo medico:

Codice = Quantita Descrizione Codice CND RDM Prezzo Importo
Areas Ditta Unitario = complessivo
s/IVA
Ago Neria
1123735 20 . . (confezioni 10 G27 06 A030401 222946 €4,50 € 900,00
Confezioni . T60
pezzi)
Importo complessivo IVA inclusa € 900,00

2) di far fronte alla spesa presunta di € 936,00 IVA compresa 4% sui fondi del
conto A501010603 denominato “Acquisti di altri dispositivi medici” del Bilancio di
previsione 2015 - mediante integrazione dell'Autorizzazione di spesa UAZ5 ACQ n.
1 sub 330, e sul Centro di Costo individuato all'atto del loro utilizzo;

3) di autorizzare il Servizio Bilancio all’'emissione del mandato di pagamento a
seguito di regolari forniture e presentazione di regolare fattura;

4) di dare atto ai sensi dell'art. 272 comma 5 del Regolamento attuativo del
vigente Codice degli appalti pubblici, approvato con D.P.R 207/2010, € nominato
Direttore dell'esecuzione della fornitura il Direttore del Servizio Farmacia
Territoriale;

5) di trasmettere copia della presente Determinazione al Collegio Sindacale, al
Servizio Affari Generali, al Servizio Bilancio, alla Direzione Generale e al Direttore
del Servizio Farmacia Territoriale;
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Oristano, li 10/08/2015

Il Direttore del Servizio Provveditorato
D.ssa Maria Gesuina Demurtas

Il Referente Istruttore
Dr.ssa Maria Teresa Deidda

Il sottoscritto Responsabile del Servizio Affari Generali Legali certifica che la
presente determinazione verra pubblicata nell’Albo Pretorio di questa Azienda dal
12/08/2015 al 26/08/2015

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO AFFARI GENERALI

Dr.ssa Antonina Daga
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