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DETERMINAZIONE DEL RESPONSABILE  DELLE 
FUNZIONI AMMINISTRATIVE  DEL DISTRETTO GHILARZA-BOSA 

      

                      N. 2357     DEL 10/11/2016

Proposta  N.    2409                               DEL      7/11/2016            
_________________________________________________________

Adottata ai sensi dell’ art . 4 del D.Lgs  n. 165 del 30.03.2001 e  successive 
modificazioni ed integrazioni, ed in esecuzione della deliberazione  del Direttore 
Generale n. 186 del 9 ottobre 2008.

OGGETTO: AFFIDAMENTO FORNITURA VENTILATORI CPAP COD. ISO 
03.03.15, DA DARE IN USO A PAZIENTI AVENTI DIRITTO AI SENSI DEL 
D.M. 332/99. DITTA SAPIO LIFE. 
CIG   Z5E1B9E84A

 IL Responsabile Amministrativo 

VISTA  la  deliberazione del C.S. n. 79 del 17/02/2016  con il  quale si
affida  l'incarico  temporaneo   di  Direttore  della  struttura  Complessa
“Distretto Ghilarza-Bosa” al Dirigente medico Dr. Francesco Pes;

VISTA la deliberazione del D.G. n. 28 del 02/01/2013 con la quale affida
l'incarico  temporaneo  di  coordinamento  e  direzione  attività
amministrativa a supporto delle attività sanitarie del distretto di Ghilarza-
Bosa al dirigente amministrativo dott. Giuseppe Melis;

VISTA la nota prot. n. 4395071 del 16.04.2013 ,con la quale il Direttore
del Distretto delega  ad esercitare tutte le funzioni di  coordinamento e
direzione del personale amministrativo assegnato al Distretto di Ghilarza
– Bosa il Dirigente Amministrativo Dr. Giuseppe Melis;

VISTA la deliberazione del D.G. N° 580 del 28/06/2013, con la quale è
stato approvato il nuovo  Regolamento che disciplina la fornitura di beni e
servizi  da  eseguirsi  in  economia  approvato  con  deliberazione  D.G.  n.
1146  del  14/11/2007  e  la  successiva  Deliberazione  D.G.  n°  411  del
12.03.2009 ;

VISTE le  nota prot. N° PG/2016/45810 e PG/2016/  dell'Ufficio Protesi
del  Territorio  di  Bosa, con  la  quale  si  chiede  la  fornitura  di  n°  2
Ventilatore  Cpap  con  umidificatore  e  relativi  accessori  da  destinare  a
pazienti  avente diritto ai sensi del D.M. 332/99; 
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ATTESO
 

 che il ventilatore polmonare è inserito nell'elenco 3 del DM 332/99 
ed è sprovvisto di tariffa;

gli  accessori  necessari  per  il  buon  funzionamento  rientrano  tra  quelli
previsti dalle LL.RR 39/91 e 34/96 e s.i.m.

RITENUTO
- in ragione della tipologia della fornitura di procedere all'acquisto dei

sopra indicati dispositivi ai sensi dell'art. 36 comma 2 lett. b del D.lgs
50/2016 e dell’art. 4, punto 4.3.1 del Regolamento per gli acquisti in
economia;

CONSIDERATO
- che l'importo della spesa presunta è inferiore a €1.000,00;

CONSIDERATO che  il  ventilatore   richiesto  corrisponde   a  quello
aggiudicato  alla  Ditta  Sapio  Life  di  Monza  con  Determinazione   del
Direttore del Distretto Ales Terralba  n. 2184 del 14/10/2016 ;

VISTO il prospetto comparativo allegato alla presente determinazione;

SENTITO il  Medico  Prescrittore,  in  merito  alla  conformità  del
ventilatore offerto della ditta Sapio Life;

RITENUTO di  affidare  la  fornitura  alla  Ditta  Sapio  Life   per  quanto
sopra;

DATO ATTO che i costi derivanti dal presente provvedimento risultano
conformi  ai  contenuti  e  agli  obiettivi  di  contenimento  della  spesa
sanitaria e di rientro dal disavanzo previsti nel piano di riorganizzazione
e  riqualificazione  approvato  con  la  delibera  G.R.  n.  63/24  del
15/12/2015;

VISTO il D. Lgs n. 50 del 18.04.2016 e s.m.i.;

VISTE le Leggi Regionali n° 10/97, n° 10/2006, n° 05/2007;
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DETERMINA

Per le motivazioni esposte in premessa:

   DI AFFIDARE:
     alla  Ditta  Sapio  Life  la  fornitura  del  n.  2  CPAP con  smart  card

completo di Umidificatore e materiale di consumo, come indicato nel
prospetto,  allegato  1,  al  presente  atto, per  l'importo  totale  di
€449,48+ I.V.A. 4% pari ad  €467,46  I.V.A. Compresa;

- DI AUTORIZZARE la spesa di euro €  467,46 i.v.a. compresa da
imputare,  per  la  somma  di  €436,80  I.V.A.  compresa  al  conto
patrimoniale A102020401 “Attrezzature sanitarie e scientifiche” e per
la somma di €30,66 I.V.A. compresa al codice di conto economico
A501010603  “Acquisto  di  altri  dispositivi  medici”,  relativa  alla
fornitura dei Ventilatori Polmonari e dei relativi accessori, del Bilancio
esercizio 2016 ( UODGB aut.1-sub. 80  ) e al centro di costo R0402;

          

 DI AUTORIZZARE il Servizio Bilancio all’ emissione dell’ordinativo
di  pagamento a fronte di  regolare fattura e previa  verifica della
regolarità della fornitura;

 DI  DARE  ATTO che ,  ai  sensi  dell'art.  272  comma  5  del
Regolamento attuativo del  Codice  degli  appalti  pubblici,
approvato  con  D.P.R.  n.  207/2010,  è  nominato  Direttore
dell'esecuzione, il Direttore del Distretto ;

 DI DARE ATTO che l'avviso di post informazione concernente la
procedura di approvvigionamento è soddisfatto con la pubblicazione
del presente provvedimento sul sito dell'Azienda.

 DI  TRASMETTERE  copia  della   presente  determinazione  alla
Direzione  Generale,  al  Responsabile   del  Servizio  AA.  GG.  al
Servizio Bilancio, nonché al Collegio Sindacale  per gli adempimenti
di rispettiva competenza.

IL Responsabile  Amm.vo  del Distretto
Ghilarza-Bosa

 Dr. Giuseppe Melis
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Istruente :A. Casula

Il sottoscritto Responsabile del Servizio Affari Generali-Legali certifica

che la presente determinazione verrà pubblicata nell’Albo Pretorio di questa

Azienda dal 17/11/2016 al 01/12/2016.

        IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO 

            AFFARI GENERALI - LEGALI 

    Dr.ssa Antonina Daga
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