adottata dal Direttore Generale in data

OGGETTO:

SERVIZIO SANITARIO REGIONE SARDEGNA
Azienda U.S.L. n°7
Carbonia

_ —
Deliberazione n° j /6 g 5

Indizione trattativa direfta per la fornitura di Strumentario chirurgico per U.O. di Urologia
P.O. Sirai. Autorizzazione alla procedura d’acquisto.

it Resp.le def Servizio Acquisti:

Vista

Constatato

Dato atto

la richiesta del Responsabile Reparto Urclogia P.O. Sirai, Dott. M. Marroccu n°27/03,
inoltrata dal Resp.le Area Farmacia Ospedaliera con Prot. n°80/FO del 28.05.03, che si
allega alla presente per costituirne parte integrante, tendente ad ottenere mediante la
procedura della trattativa diretla, la fornitura urgente di uno speciale Strumento da utilizzare
per particolari interventi di prostata e vescica;

che la richiesta & accompagnata da specifica relazione di scelta, che si allega per costituirne
parte integrante, con la quale il Sanitario utilizzatore, ai fini del disposto del punto 5 dell'art.
24 della L289/2002 (Legge finanziaria 2003) dichiara sotto la propria personale
responsabilita che trattasi di prodotio con determinate caratteristiche che lo rendono unico in
commercio, fornibile unicamente dalla Ditta Medical Instruments, rappresentata in ltalia in
esclusiva dalla Ditta Sanifarm, dichiarazione non sindacabile dail'ufficio;

che la suddefta relazione di scelta & stata regolarmente convalidata dal Responsabile
Medico di Presidio;

PROPONE

sulla base della responsabilitd personale del Sanitario richiedente, convalidata dal Responsabile Medico di
Presidio, di adottare regolare atto deliberativo, di autorizzazione all'acquisto a mezzo trattativa diretta, sulla
base delle vigenti norme, ritenuto applicabile Fart. 9 punto 4 del D. Lgs.358 /92 e successive modificazioni
ed integrazioni, che consente, in corso di unicitd del prodotto, la trattativa diretta, a favore deilla ditta

succitata;

Dato atto

Ritenuto

Sentiti

Hl Direttore Generale

dell'istruttoria svolta dal Responsabile del Servizio Acquistt e delle attestazioni del
Sanitario richiedente utilizzatore del prodotto di che trattasi, che si allega per
costituirne parte integrante, convalidata dal Responsabile Medico del P.O. Sirai;

di dover procedere alf'affidamento diretio sulla base della Responsabilita
Personale del Sanitario richiedente in quanto applicabile I'art. 9 punto 4 del D.
Lgs.358/92 e successive mofivazioni ed integrazioni, che consente, in corso di
unicita del prodotto, la trattativa diretta, a favore delia Ditta Sanifarm;

i pareri favorevoli del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo;
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Carbonia

. l’;‘ —
segue deliberazione /{ 6 %\ 5 del
DELIBERA

Di prendere atto della richiesta di fornitura a Privativa Industriale, cosi come attestato con la nota sopra
richiamata, dal Medico utilizzatore, convalidata dal Responsabile Medico del P.Q. Sirai,

Di autorizzare formalmente lindizione di una tratiativa diretta per l'acquistc del KIT completo per
interventi di prostata e vescica;

Di autorizzare formalmente la comunicazione dell'invito di partecipazione alla Ditta Sanifarm;
Di approvare I'allegata lettera d'invito, contenente le clausole contrattuali,

Di demandare al capo servizio acquisti di provvedere per gli adempimenti correlati allespletamento
della trattativa privata diretta;

Di determinare che il capo servizio bilancio/contabilita provveda al puntuale pagamento delle fatture
di addebito, previa liguidazione delle medesime a cura delle articolazioni organizzative aziendali
utilizzatrici, con regolare ordinativo bancario tratto sul tesoriere aziendale,

Di disporre la contabilizzazione della spesa presunta di € 8.000,00 oltre VA vigente, sulla classe di
costo 420100015 del piano dei conti aziendale.
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ind direlta alirezzatura x Urologia.doc



Allegati n.

Destinatart:
Collegio dei Sindaci

Bilancio

Acquisti

SERVIZIO SANITARIO REGIONE SARDEGNA
Azienda U.S.L. n°7
Carbonia

li Responsabile del Servizio Affari Generali,
Attesta che la deliberazione
P~ JaREeIsTala)
nell'albo pretorio delfAzienda USL n. 7

aparivedat = 4 0G0, 2083 18 RGO, 2003

Restera in pubblicazione per 15 giorni consecutivi

ed & stata posta a disposizione per la consultazione




SERVIZIO SANITARIO REGIONE SARDEGNA
Azienda U.S8.L. n°7

Carbonia
Prot. n° !
Servizio Acquisti
Carbonia
Race. AR
Spett. te Ditta
Sanifarm Srl

V.le Monastir, Km.126
09100 - Cagliari

OGGETTO: Richiesta di praventivo - Trattativa privata per 1a fornitura di Divaricatore di Bookwalter — Kit
completo per U.0. di Urologia P.O. Sirai '

Coerentemente alla deliberazione 2003, la nostra Azienda intende provvedere
all'espletamento di una trattativa privata per 'affidamento di quanto segue:

n°1 KIT completo Divaricatore di Bookwalter cod. 50 - 4542

[ quantitativi indicati nan sono impegnativi, ma solo indicativi. La nostra Azienda si riserva la
facolta di effettuare variazioni in pilt 0 in meno nelle ordinazioni, nei limiti del 20% (art. 11 R.D. 2440/1923),
senza che cid possa compartare alcuna variazione del prezzo.
A) FORMULAZICONE DELL'OFFERTA

t'offerta | redatta in caria libera, dovra essere firmata dalla persona o persone abilitate ad
impegnare legalmente la ditta.

L'offerta deve contenere | prezzi unitari espressi in cifre e in lettere, (in caso df discordanza sara

ritenuto valido il prezzo pit vantaggiose per la nostra Azienda USL) praticati per tutta la durata della
fornitura, per merce franca di trasporto ed imballo, scaricata presso | magazzini della nostra Azienda.

Pertanto dovrete far pervenire improrogabilmente entro le ore 13.00 di
regolare offerta economica, racchiusa in plico chiuso, all'esterno del quale, oitre il mittente, dowra essere
riportata la dicitura “contiene offerta per a fornitura di un Divaricatore di Bookwalter, per Reparto di Urologia
del P.O. Sirai
e dovra essere inviata al sottoindicato indirizzo:

Azienda Sanitaria Locale 7 , Servizio Acquisti, Casella Postale 122 , 09013 CARBONIA:

L'offerta deve intendersi fissa ed immutabile per tutta la durata della fornitura.

B) AGGIUDICAZIONE DELLA FORNITURA
L'offerta non dovra essere in alcun modo condizionata. L'Azienda U.S.L. si riserva il diritto, per

motivi di pubblico interesse, o per sopravvenuta onerasita di non accettare Fofferta presentata.
L'Amministrazione si riserva ampia facolta, a suo insindacabile giudizio, di adire o meno

all'aggiudicazione definitiva di tutto o in parte. In particolare 'Azienda USL. si riserva la facoita di procedere

all'aggiudicazione definitiva in relazione alle effettive disponibilita finanziarie ed alle priorita di acquisizione.

Si fa inoltre presente che la nostra Azienda ha 90 giorni di tempo per procedere allaggiudicazione
delia fornitura, durante i quali l'offerta deve essere considerata valida e irrevocabile.

C) STIPULA DEL CONTRATTO E DEPOSITO CAUZIONALE
L'Azienda procedera alla stipula del coniratto con la ditta aggiudicataria, in regolare bollo, da

registrarsi presso 'Ufficio del Registro di iglesias.

Fanno carico at fornitore tutte le spese di contratto consegquenziali, quall le spese di bollo,
scritturazione, copia e registrazione presso il citato Ufficio del Registro di Iglesias, secondo le tariffe di
legge, nonché, ove sia fatto ricorso al notaio, le spese notarili.

Fanno altresi carico all'aggiudicataric futte le tasse ed imposte, oneri sociali, assicurativi ed
assistenziali presenti e future, nonché le spese comunque connesse alla fornitura, perizie, ovvero le spese
connesse alle procedure in caso di soccombenza della Ditta.

Si puo prescindere dalla registrazione del contratto qualora la Ditta si aggiudichi forniture per importi
inferiori a venti milioni di lire (£ 20.000.000}, L.V.A. vigente inclusa.

L'aggiudicazione della fornitura & subordinata alla costituzione di un deposito cauzionale nella

misura del 10% del valore dell’affidamento.
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La costituzione del deposito cauzionale, da effetiuarsi nel termine di 10 gg dalla comunicazione
delfaggiudicazione, dovra avvenire nelle forme di legge.

Il deposito cauzionale & infruttifero.

Il deposito cauzionale & svincolato e restituito al contraente soltanto a conclusione della validita
della garanzia e dopo che sia stato accertato il pieno soddisfacimento degli obblighi contrattuali,

D) ESECUZIONE DELLA FORNITURA

L'ordinazione della fornitura sara effetiuata dai competenti funzionari dell'Azienda a mezzo di
regolari ordinativi debitamente sottoscritti e numerati. L'ordine di consegna, in casi eccezionali e di urgenza,
potra essere inoltrato anche a mezzo fac-simile dai funzionari delf'ufficio acquisti. La merce di volta in volta
ordinata deve essere consegnata, entro il fermine massimo di gg.30 dalla data di ricevimento dell’'ordine di
fornitura , fatte salve condizioni piu favorevoli, .

l.e consegne devono essere effettuate dal lunedi al venerdi dalle ore 08.00 alle ore 13,00 presso i
magazzini dell’Azienda U.S.L.

La Ditta deve effeftuare la consegna dei beni allinterno dellAzienda USL a proprio rischio,
assumendo a proprio carico le spese di ogni natura, (carico, porto, imbalio, scarico, facchinaggio ecc.) saivo
diversa ed espressa pattuizione da risultare da apposito consenso epistolare dellAzienda USL, dovendosi
iali spese, intenderle tutte comprese nel prezzo di aggiudicazione.

Nella liquidazione della fattura non si terra conto di tali spese.

All'atto della consegna il fornitore deve presentare all'addetto al magazzino dell'Azienda apposita
nota in triplice esemplare, nella quale risulti dettagliatamente indicato il tipo e il codice del prodotto fornito,
che deve corrispondere obbligatoriamente a quello offerto e ordinato.

In tale nota deve essere chiaramente riportato it numero dell’ordinazione apposto dall'Ufficio (non il
numero di protocollo).

Una copia della nota di accompagnamento, sottoscritta del ricevente sara restituita al fornitore o
allincaricato alla consegna.

F) INADEMPIENZE E PENALITA’

In caso di mancata puntuale consegna totale o parziale, la nostra Azienda potra applicare a carico
del fornitore una penale pari al 5% della merce non consegnata e, qualora lo ritenga, si rifornira della merce
stessa presso altra ditta, addebitando al fornitore inadempiente 'eventuale maggiorazione del prezzo
pagato rispetto a quello convenuto.

i materiale consegnato dovra corrispondere a quello offerto ed eventuaimente campionato.

Qualora fosse difforme, la nosfra Azienda rifiuterd la merce, chiedendo la sostituzione entro un
determinato periodo di tempo. '

In caso di mancata sostituzione o di recidiva nei ritardi delle consegne, la nostra Azienda potra
considerare risolto il contratto, cancellare la ditta dall'Albo dei fornitori per anni cinque, incamerare a titolo di
penale il deposito cauzionale, e procedere all'acquisto in danno della merce, salvo 'esperimento di ogni
altra azione a tutela dei propri interessi e salvo in ogni caso il risarcimento di ulteriori danni.

ta merce rifiutata, dovra essere ritirata dalla ditta a proprie spese entro il termine di 60 (sessanta)
giorni, dopo i quali la nostra Azienda non risponde della custodia, né il fornitore pud pretendere alcun
compenso o risarcimento.

G) PAGAMENTO DELLE FATTURE

Le fatture saranno pagate dopo il collaudo favorevole della merce, nel termine di 90 giorni
dall'arrivo della fattura e della merce, con regolare ordinativo bancario tratto sul tesoriere aziendale.
H) CONTROVERSIE

Per eventuali controversie sara competente il Foro di Cagliari.

) NORME DI RINVIO

Scono valide, in quanto applicabili, 1@ norme del codice civile e tutte le specifiche disposizioni

comunitarie, nazionali e regionali vigenti.

Distinti saluti.
IL CAPO SERVIZIO ACQUISTI

G. Agulli

ADD/RTiddia

ind ditetta attrezzatura x lirologia.doc



SERVIZIO SANITARIO REGIONE SARDEGNA _
AZIENDA USL N° 7 CARBONIA e
SERVIZIO DI FARMACIA OSPEDALIERA ' T
Tel. 0781/3922700 - Fax 0781/3922702

AZ. U.S. o
RE?OLN;X / Iglesias 28/05/03

i SERVIZI( )CA
' IO ACQ. BENI E
;- ' PERVENUTO SERV.

(PROT. "% /%/ s’/ 25

Prot N°QO/FO

Al Resp.le Servizio Acquisizione Beni
Geom Agulli

Oggetto:richiesta fornitura strumentario per urologia

S1 trasmette la nichiesta presentata dal Resp.le dell’U.0O. di Urologia del P.O. Sirai per la
fornitura di strumentario chirurgico necessario per I’attivita di Sala Operatoria.
Alla richiesta € allegata la conferma della dichiarazione di scelta.

Distinti saluti

H Resp.le Dell’ Area di Farmacia Ospedaliera
Dott.ssa Paola Rita Angioy

O
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- RISERVATO ALL'UFFICIO MiLAC e Servizio Sanitario - Regione Sardegna

“ Richiesia n. : ‘_‘: \:" : AZ'EN DA USL NO 7 CARBON!A
Pervenula ol Serviio .. Servizio Acquisizione Beni
s oy /po
COMUNE ®\\§9\ \N\{)\ N. 4 9*/(/
PRESIDIO $ N} S AN IL MODULO DEVE £SSERE COMPILATO IN TRIPLICE COPIA £ NUMERATO,

REPARTO \)\\[\\ [Q (f\ /q‘ ALLA DIREZIONE DEL SERVIZIO ACQUISIZIONE BENI

OGGETTO: RICHIESTA DI FORNITURA
ATTENZIONE: Le richieste concernenti“l‘acquisto dir"étto“ pressd unica ditta devono essere accompagnate dal Moé. Prov./2 )

Si prega la Direzione di provvedere al seguente fabbisogno di: (1)
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L.e qualita richieste coprono un perlodo di: (2)

I codict indicati sono riferiti al Catalogo (eventuale): FF )—Z‘Qd’“ "/H SHQ HMEW\S'C’ ﬁ }5}7"
. Motivazioni della rschle\sta (4) ! 15 T4 TN 615’ d GJ—’ A JIAN V
R USRS (ARSI NG TR / r\ﬂ/lﬁm 200 e Dol \

5{\3%4&\\‘—‘1 NERCZAE , | J
Attuale giacenza: (5) AN \ ‘> K/Nj j—/9 }‘I'% [7 - (‘/76 Z//g)ﬁ/ //

Qs:a)?m:&\ ; VALRY 3% — " 7

Visto si conferma la necessita ¢ le caratteristiche

]L\Sf\N?‘\A\RIW{%&?\ILE RICHIEDENTE IL DIRETTORE DEL SERVIZIO O PRIMARIO OSPEDALIERO
) \ \ t/\.l\

N.B.: ! MODUL! NON COMPLET! DELLE FIRME SARANNO RESTITUITI

ESAME RICHIESTA

Esaminata la soprastante richiesta si attesta la necessitad / 'urgenza / nelle quantita etencate o corrette a margine sulla base delle maggiori

necessita defla USL per i seguenti servizi

avvero if rinvio { diniego per i seguenti motivi AS.L.N°7 CARBONIA
Pres. Ospedahero Sirai
Serviziodi-Farmacia————
I! Responsabile
(Dotl.ssa Eliana Soppelsa])

confermando la relazione di scelta a privativa industriale, ovvero contestandola per quanio segue

. 28
Il DIRETTORE DEL SERVIZIO ACQUISIZIONE BENI iL DIRETT(jHE/ RYIZIO O$PEDALIERO ILMRETTORE SERVIZIO ASSISTENZA FARMACEUTICA

Syepsas @T&w@—*—‘

et SUNL R O 61D Mod. PROV/T




SERVIZITO SANETARIO - REGIONE SARDEGNA

AZIENDA U. S.L. n° 7

09013 CARBONIA (C4)

OGGETTO: CONFERMA RELAZIONE DI SCEL TA PER ACQUISTO DIRETTO.

I/ softoscritte C:\/\\\j f\\{\{\\\) \\7 /\ O.\ ﬂ\g (7[7!/1\ . Responsabile del Reparto df

\/\ Y}\ J /O 6\ \ f}' l dichiara, anche ai fini del disposto del punto 5

dellart. 24 della L. 289/2002 (Legge fincnziaria 2003} che limite il ricorso alla trattativa privata solo in

casi eccezionali e motivati con inoltro dei relativi atti alle Corte d ef Conti, sotte la propria personale

responsabilitd che i prodotti, oggetto defla richiestd n' 2 % def 2 00’6 % 0\)5 sona gli
unici, e peraltro insostituibili, a possedere i requisiti tecnici ed jl gr&da df perfezione necessari, cosi
come descrn‘ff nell a//egafa relazione, e sono fornibili umcamem‘e dalla Ditta

ZPENEY ) §quf{,5—w§ ChAH-T! I l/f/\ fFf)f fmemy /S@?‘//MQW @Q.wvy

per cui si attesta, ai sensi del punfo 4 lettera ¢) dellart. 9 del D.Lgs. 358/92, cosi come modificato dal

D.Lgs. 402/98, che solo if fornitore indicato & in gradoe di fornire i bem con le caratiteristiche cccorrenti

@,‘O&S\i li 20 250 } Il RESPONSABILE
| potr, M ALY “’)M\WU W

\\/\ MY LGN

SI CONVALIDA LA SUESTESA
RELAZITONE DI SCFL TA

TEODESEOME G ST D SIS ey ' h . SRR P

-..2-:..—\

Dott Lﬂw\,PM—v 0
Q’E’Ry\c‘ig L’a’*\f T Ao i+
i 24-C0%. 02

(1) nome e cognome

(2] firma leggibile
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| Allegato alla Richiesta Mod. t N. oo,

Pervenuta al Servizio Assistenza Farmaceutica

o Economato il

SERVIZIO SANITARIO - REGIONE SARDEGNA

UNITA" SANITARIA LOCALE N. 17 - CARBONIA

COMUNE CSP&L?@-—?& Ailla Direzione del
PRESIDIO . Yo 0s VAR Servizio Acquisizione Beni
REPARTO \/\Y\\’)Loﬁ-l"} | CARBONIA

OGGETTO: Relazione di scelta di fornitura.

Si prega la Direzione di voler provvedere aiiacqmsto eE matera]e indi-

per la seguente motivazione di scelta: (2”:; /H‘ffﬂh hﬂf'; Ch@#?ﬁ%wﬁ
Privativa industriale ai sensi del punto 2 deil'art. 63 della L. R. 19/81, per

le seguenti speci\\cazmm \di
o Wwna HhRR

- i
- /&W\/ﬁsuﬁ o REpaRTO

© (1] Indicare dettagliatamente tutii gli elementi conoscitivi~della motivazione di scelta

St precisa che gli acquisti diretti effettuati ai sensi della presente relazione sono ese-
guiti su responsabilitd del richiedente.
La presente richiesta sard sottoposta a preventivo parere dell'Ufficio di Direzione.

N. B. - Il modulo deve essere zompilate in duplice copia e numerato.

Lito-Tipografia SUSIL Carbonia







