REGIONE AUTONGMA DELLA SARDEGNA
ASL n® 7 Carbonia

Y/ .
Deliberazione n°® /f)zgg O

Y4017 201

adottata dal Commissario in data

OGGETTO: Fornitura a sanatoria di dispositivi medici per patologie particolari non presenti in
appalto, per Ortopedia e Traumatologia CTO — Ditta ZIMMER

Il Resp.le del Servizio Acquisti il quale:

Viste le note Prot. 1166/1810/1968/2723/ del 2010 a firma del Capo Dipartimento Area
Chirurgica Ospedaliera Dott.ssa |.Piredda con la quale trasmette richieste di
autorizzazione a procedere alla sanatoria della fornitura di Dispositivi medici
utiizzati sulla base di richieste specifiche del Primario Resp.le Sanitario Dott.
Salvatore Porqueddu, per l'utilizzo di dispositivi medici non prevedibili necessari
per Peffettuazione di interventi chirurgici particolarmente urgenti;

Precisato che it Resp.e della U.O. di Ortopedia e Traumatologia P.O. CTO Dott. Salvatore
Porqueddu, con proprie note allegate, motiva le sue richieste, attestando la
necessita di aver eseguito gli interventi di che trattasi con materiale non presente
negli affidamenti in essere; le richieste che si allegano alla presente per costituirne
parte integrante, sono state avvaliate dal Resp.le Medico del P.O. Iglesias, firmate
in caice alla medesima;

Atteso che le richieste sonc accompagnate da specifica relazione di scelta con la quale il
Sanitario sotto la propria personale Responsabilita attesta la privativa industriale
dichiarando che data la complessita degli interventi i prodotti utilizzati marca
ZIMMER, sono unici ad avere determinate caratteristiche, forniti in esclusiva dalla
Difta segnalata, dichiarazione non sindacabile dall'ufficio;

Vista lofferta deila Ditta Zimmer, inoltrata con procedura urgente, relativa a quanto
richiesto, agli atti presso il Servizio Acquisti;

Dato atto che la spesa ammonta a complessive € 6.790,00 oltre I'lva di legge;
Visto i D. Lgs. n°163/06 riguardante il nuovo Codice Unico deghi appalti;
PROPONE

sulla base della responsabilita personale del Servizio richiedente, di adottare regolare atto
deliberativo, a sanatoria per Fimpianto gia effettuato in urgenza cosi come dichiarato dal Sanitario, in
applicazione dell'art. 57 comma 2 punto b D. Lgs. 163/06 e successive modificazioni ed integrazioni,
che consente, in corso di unicita del prodotto, I'acquisto diretto;

I Commissario

Dato atto dell'istruttoria svolta dal Responsabile del Servizio Acquisti,

Sentito il Direttore Amministrativo nonché i Direttore Sanitario;



REGIONE AUTONGMA DELLA SARDEGNA
ASL n® 7 Carbonia

DELIBERA

» di gutorizzare formalmente la sanatoria del materiale indicato nel prospetio allegato parte
integrante della delibera.

» didemandare al Servizio Centralizzato Ordini Farmacia gli adempimenti correlati alla emissione
del refativo ordine di fornitura;

» di demandare al Responsabile Sanitario Richiedente Dott. S. Porgueddu gli adempimenti relativi
alle procedure attuaimente in vigore, per la regolarizzazione amministrativa degli ordini relativi a
impianti di protesi ortopediche;

» di determinare che il capo servizio bilancio/contabilita provveda al pagamento delle fatture di
addebito previa liquidazione della medesima, a cura delle articolazioni organizzative utilizzatrici,
con regolare ordinative bancario tratto sul tesoriere aziendale

» di imputare la spesa complessiva a sanatoria di € 5.250,00 + IVA 4% al piano dei conti sulla
classe di costo 0501010801 {Acquisto di presidi chirurgici} — codice centro 10531101 del piano dei
conti aziendale bilancio di competenza;

I! Direttore Sanitario
Do Aﬁtomo Farci
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REGIONE AUTONCMA DELLA SARDEGNA
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|| Responsabile del Servizio Affari Generali,
deliberazione

Alt 's(ta che la
n_/fﬁ%fi(} w14 011200

nell'albo pretorio dell'Azienda USL n. 7

apartrean 15 077,201, 29 0TL.20

Restera in pubblicazione per 15 giorni consecutivi

" ed & stata posta a disposizione per la consuitazione

il Responsabilg,d’é! Servizio

Y ari Generali
N ﬂ _Adfar

Allegati n.

Destinatari:
Collegio dei Sindaci
Servizio Bilancio
Servizio Acquisti



it sottoscritto Eugenio Oreste Polonini, nate a Ticengo (CR) il giorno U4/U/1189917 @ residente @ Lasteleone (UK, iIn via Wuagens n'i,

- codice fiscale: BLN GRS 51104 L164P, in qualith di Procuratore, debitamente munito dei necessari poteri, della societa Zimmer S.r.l.
avente sede legale in San Donato Milanese (M), Via Milano n° 6, C.F./P.IVA n.09012850153, igoritta al Regisiro dells Imprese di
Mitano con i n. 09012850153 dal 19/211996, R.E.A. (repertorio notizie economiche ed amministrative) di Milano con il n. 1263234 dal
11/01/1988, Capitae Soclale Eur. 10,400,00= i.v., in nome ¢ per conto della predetta Socleta:

DICHIARA
di offrire 1 seguent pradotti;
e _
Codice I‘Descriziona Prezzo umtzrw d'offerta VA RCM GND
|TESTA METASUL CONOQ 1415 770,00 >
20.28£6 DIAMETRO 28X 0 MM M (settecentosottanta,00) 4% | 128B45| POB0B04050202
Data dimpiante; 12/082010
TESTA METASUL CONG 1416 770,00 o
20.28.05 DIAMETRO 28X -4 MM S (settocontosettanta,00) | 7 | 128848 POS0BA4050202
Datg dimpianto: 16/06/2010
TESTA METASUL CONO 14/18 770,00 o
20.28.06 DIAMETRO 28X O MM M {sattecontosettantz, 00) 4% | 126845 POS0804050202
Data dimpianto; 16/06/2010 i
DUROM COTILE MONOBLOCCO IN METASUL. 2,170,00
01.00214.052 DIAM 52 MM L (duemilacontosettanta,0n) | 47 | 10818 |  POS0B0302
Data impiznie: 0FOT/Z0T0
70,00 o
0%.00185.145 ADATTATORE TESTA DUROM CONO 12/14 -4hiM & (sottanta,00) 4% | 12615 POS088004

Data impianto: O7/07/2010

CONDIZIONI DI VENDITA;

Prazzi per merca resa franco destino,imballo compreso, LV.A. a Vs, carico;
Ordine dovra pervenire a mezzo fax al n. 02.51626 555/639/640;

Consegna pronta salva venduto, oppure entro 10 giorni dal ricevimento dell'ardine;
Pagamento R.D. Cl. 80 gg. d.f,;

Validita Offerta AL RICEVIMENTO DELL'GRDINE / DEL|BERA;

Restiamo a Vs. disposizione per ogni eventuale chiarimento si rendesse necessario 8, con l'eecasione, porgiamo distinti saluti.

ZIMMER s.1.1. - Societd possedita da un unlce Socio

Hiocialk soggetta ad ativith di direzione e coordinamento di parts di Zimemey Ing. (U
Vig Milano, 6 - 20097 San Donato Milanase (M)

Tal, 02 51626.1 - Fax 02 1626861 - www.zimmar.it

Cod. Fise. o Part. IVA IT09012850153 - Trib. 09012850163 » R.E.A. Milano 1263234 - Cap 5o 10.400 Lv,
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Frocedura negoziata per la fornitura di cotili e testine non presenti in appalto per U.Q. di Ortopedia e Traumatologia del P.O. CTO

Allegalo alla delibera

Via Milano, 6 - 20097 San Donato Milanese (M)
Tel. 02.51626.1 Fax 02.51626.861 |
P (T09012850153
offerta n°041843 def 30.09.2010
Descrizione
1 TESTAMETASUL CONGC 14118 M 20.28.08 2 € 770,00 € 1.540,00; € 180160} 4% | P0O90804050202 128845
2 [ TESTAMETASUL CONO 14/16 § 20.28.05 1 € 770,001 € 770,001 € 800,80 4% ; PO90S04050202 128845
3 {DUROM COTILE MONOBLOCCO IN METALSUL 100.214.052 1 £ 217000} € 2.170,00 € 2.258,80 4% P08G80302 10818
4 ADATTATORE TESTA DUROM CONO 12114 § 1.00185. 146 1 € 770,00 € 770,00 € 800,80 | 4% | PO908B004 ; 12615
Importo fornitura annuale: € 5.250,00; € 5.460,00
i
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Dipartimento Area Chirnrgica

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL n® 7 Carbonia

Prot. N.__AYGE /2010

Carbonia, 11 agosto 2010

T fﬁ ﬁ 11 8602010 45

U SV ¥

Alla Responsabile del Servizio Acqguisti
\”:_ f/l A2 Dott.ssa Agnese Foddis
Lo SEDE

EP.C.
Alla Responsabile del Servizio AFO
Dott.ssa Maria Teresa Galdieri
SEDE

Oggetto : nulla osta richiesta sanatoria per protesi impiantata - ditta Technos

Facendo seguito alla nota prot.905/ AFO/2010 con la quale la Dott.ssa Galdieri , in ottemperanza alla
Direttiva “procedure gare d’appalto” N.118/C /2009 e N.4/C/2010, ha trasmesso alla Direzione del
Dipartimento Chirurgico la richiesta in oggetto e la relazione di scelta da parte del Responsabile SC Ortopedia e
Traumatologia ( che ad ogni buon fine si allegano in copia), con la presente nota si esprime parere favorevole
alla richiesta di sanatoria di cui all’oggetto.

Distinti Saluti.

Sede legale e amministrativa Coordinamento Ammninistrativo
Via Balmazia n® 83 — 09013 Carbonia Dipartimenti Ospedalieri

Tel. 0781/6681 Via Dalmazia, 83 Carbonia 09013
Fax 0781 6683506 Tel.0781/6683257

e-mail : dir.gengrale@aslcarbonia.it
www.aslcarbonia.it




SERVIZIO ASSISTENZA
FARMACEUTICA OSPEDALIERA

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL 0n° 7 Carbonia

Prot.905 /AF0/2010 Carbonia, 27/07/2010

Al Capo Dipartimento Area Chirurgica
Dr.ssa Antonella Piredda

Ep.c Al Commissario
Al Direttore Sanitario
Al Direttore Amministrativo

Loro sedi

Oggetto: richiesta di sanatoria per protesi impiantata - ditta Technos.
-prot.n®18/2010 del 07/07/2010-

In ottemperanza alla Direttiva “Procedure gare d’appalto” n.18/C del 14-12-2009 e alla
successiva integrazione n. 4/C del 07-01-2010, si trasmette per quanto di Vostra competenza la
richiesta in oggetto e relativa relazione di scelta validata dal Resp.le Medico di Presidio.

Distinti saluti

Il Resp.le del Servizio AFO
Dr.ssa Maria/ Teresa Galdieri

el
V4

Ass.te Amm.va
Ida Percina

- | %

Sede legale e amministrativa

Via Dalmazia n® 83 — 09013 Carbonia
Tel. 0781/6681 09013 Carbonia

Fax 0781 6683506 tel. B781/6683317 -3316 -3334
e-mail : dir.generale@aslcarbonia.it Fax.0781/6683334
www.aslcarbonia.it Mail: teresa gatdieri@aslcarbonia.it

Assistenza Farmaceutica Ospedaliera
Localita Sirai




, P.O.CT.OJ
ASLCarbonia Distretto : IGLESIAS

S wzss firio
S . o A2 Iglesias , 07.07.2010
Al Responsabile del servizio di
Farmacia Ospedaliera

Dott.ssa Teresa Galdieri
ASL N°7

N°prot.  ( 8[ 20tre

Oggetto :” richiesta cotile metallo — metallo

Si & verificata 'esigenza di dover eseguire un intervento chirurgico il giorno
07.07.2010 alla paziente C.A.M. di anni 58 affetta da “ coxartrosi sn “ peril
tipo di patologia da trattare si é ritenuto indispensabile Puso di un cotile

“ metallo — metallo “ ,I'unico che si pud accoppiare alla testa di grande
diametro e allo stelo presente nella attuale delibera di fornitura

H cotile metallo —metallo & commercializzato dalla Ditta Zimmer e non &
presente nelle attuali delibere di fornitura.

Il materiale che & stato impiantato & il seguente :

N° 1 Cotile Durom diam 52 co0d.01.00214.052

N° 1 Adattatore “M “ cod.01.00185.146

Distinti saluti

Il Responsabile dell’U.0.
Ortopedi atologia
Dott. Porqueddu

pg i

www.aslcarbonia. it Sede legale e amministrativa Servizio / 1.0,
via Dalmazia, 83 — 09013 Carbonia via
Tel. 0781 6683236— 6683279 Tel.
Fax. 0781 6683200 Fax,

Mail: direzione.generale@as!7carbonia.it Mait:



. 12-09-08

12:32

SERVIZIO SANITARIO — REGIONE SARDEGNA

AZIEMDA US.L.n°7
Carhonia

OGGETTO: CONFERMA RELAZIONE Di SCELTA

. . ’ .
I sottoscritto C@Oil\keddw’ %G‘QJDSW Responsabile del Reparto di

(A6 D?Togf Tﬂam,oji , dichiara softo la propria personale responsabilita
che i prodotti, oggetto della richiesta n®° A & del 07 foa 2010 sono gli
unict, e peraftro insostituibill 2 possedere i reguisiti tecnict ad il grade di perfezione
necossari, cosl come descritti nellallogata relazions, e sono fornibili unicamente

—/‘ — 0 -
dalla Ditta Ve CHMNOS . per cui si aftesta la privativa

industriale, ai sensi del punto b) comma 2 delfl'art. 57 det D. Lgs. 163/06.

4{{)/094)@7 i__cylog _(;«wro ,

SI CONVALIDA LA SUESTESA
RELAZIONE DI SCELTA
Il. RESPONSABILE MEDICOC

pott. _SERAV V0N Ny

0
{"]L' IQ/ {2

[C/ﬂ/lh(% i 08 - 010

{1) nomeé e cognome in stampatelio
{2} firma leggibils

->007813922620 ELN Pag.

a2



SERVIZIO ASSISTENZA
FARMACEUTICA OSPEDALIERA

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL n° 7 Carbonia

Prot.943 /AFO/2010 Carbonia, 06/08/2010

~TIUT 0 8 RGL2010 2 o o
7 E‘-_ﬂf ss:; \UTA IL S Al Capo Dipartimento Area Chirurgica
s S Dr.ssa Antonella Piredda

§

SEEERY
Ep.c. Al Resp.le del Servizio Acquisti

Al Resp.le di Ortopedia
e Traumatologia ~ P.O.Sirai-

Loro sedi

Oggetto: richiesta di sanatoria per protesi impiantata non aggiudicaéa - ditta SYNTHES -

In ottemperanza alla Direttiva “ Procedure gare d’appalto ” n.18/C del 14-12-2009 e
alla successiva integrazione n. 4/C del 07-01-2010, si trasmette , in allegato, per quanto di Vs.
competenza la richiesta in oggetto e relativa relazione di scelta, validata dal Resp.le Medico
di Presidio.

Distinti saluti

Il Resp.le del Servizio AFO
Dr.ssa Mag-aﬂ"f‘eresa Galdien

, 7
o O St e

Ass.tg Amm.va
IJE{T’(}_@ na
-

Sede legale e amministrativa

Via Dalmazia n° 83 - 09013 Carbonia
Tel. 0781/6681

Fax 0781 6683506

e-mail : dir.generale@aslcarbonia.it
www.aslcarbonia.it

Assistenza Farmaceutica Ospedaliera
Localita Sirai

09013 Carbonia

tel, 0781/6683317 -3316 -3334
Fax.0781/6683334

Mazil: teresa.galdieri@asicarbonia.it




Dipartintento Area Clhirnrgica

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL n° 7 Carbonia

Prot. N.___A340/2010

Carbonia, 29luglio 2010

Alla Responsabile del Servizio Acquisti
Dott.ssa Agnese Foddis
SEDE :

EPC.
Alla Responsabile del Servizio AFO
Dott.ssa Maria Teresa Galdieri
SEDE

Oggetto : richiesta sanatoria per protesi impiantata- Ditta;Zimmer Technos

Facendo seguito alla nota prot.797/ AFO/2010 con\mjtmlé‘“lﬁ"'ﬁbtt.ssa Galdieri , in ottemperanza alla
Direttiva “procedure gare dappalto” N.118/C /2009 e N.4/C/2010, ha trasmesso alla Direzione de]
Dipartimento Chirurgico la richiesta in oggetto e la relazione di scelta da parte del Responsabile SC Ortopedia e
Traumatologia ( che ad ogni buon fine si allegano in copia), con la presente nota si esprime parere favorevole
alla sanatoria di cui all'oggetto.

Distinti Saluti.

Sede legale e amministrativa Coordinamente Ammninistrativo

Via Dalmazia n® 83 - 08013 Carbonia Dipartimenti Ospedalieri
Tel. G781/6681 Via Daimazia, 83 Carbonia 09013

Fax 0781 6683506 Tel.0781/6683257
e-mail : dir.generale@asicarbonia.it

www.aslcarbonia.it



REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASL n° 7 Carbonia

Prot.797 /AF0/2010

e e

P S

SERVIZIO ASSISTENZA
FARMACEUTICA OSPEDALIERA

Carbonia, 01/07/2010

Al Capo Dipartimento Area Chirurgica
Dr.ssa Antonelia Piredda

Ep.c. Al Commissario

Al Direttore Sanitario
Al Direttore Amministrativo

Loro sedi

Oggetto: richiesta di sanatoria per protesi impiantata - ditta Zimmer T'echnos.

-prot.n°17/2010 del 16/06/2010-

In ottemnperanza alla Direttiva “Procedure gare d’appalto” n.18/C del 14-12-2009 ¢ alla
successiva integrazione n. 4/C del 07-01-2010, si trasmette per quanto di Vostra competenza la
richiesta in oggetto e relativa relazione di scelta validata dal Resp.le Medico di Presidio.

Distinti safuti

As .va
I cina

Sede legale e amministrativa

Via Dalmazia n® 83 — 09013 Carbonia
Tel. 0781/6681

Fax 0781 6683506

e-mail : dir.aenerale@asicarbonia.it
www.aslcarbonia.it

Il Resp.le del Servizio AFO
Dr.ssa /IVE[
i

Assistenza Farmacettica Ospedaliera
Localita Sirai

09013 Carbonia

tel. 0781/6683317 -3316 -3334
Fax.(}781/6683334

Mail: leresa.galdigri@asicarbonia.il



[ b - P.0.C.T.0. C A y f
& ASLCarbonia Distretto : IGLESIAS \\\_J[

St e {sEple

L fok) =
rse /o lglesias ,16.06.2010
Al Responsabile del servizio di
Farmacia Ospedaliera
Dott.ssa Teresa Galdieri
ASL N°7

N°prot. 4= [zoio

Oggetto : richiesta testine cono 14/16

Si é verificata Pesigenza di dover eseguire un intervento chirurgico il
giorno16.06.2010 al paziente A.P. di anni 75 affetto da “ mobilizzazione
asettica coppa protesi anca sn “per poter adattare lo stelo cono 14/16 (non
rimosso ) al cotile impiantato é stato necessario utilizzare una testina 14/16
diam.28 cod. 20.28.06 e una testina cod. 20.28.05 non presente nella attuale

delibera di aggiudicazione
L.e testine sono commercializzata dalia Ditta Zimmer

Distinti saluti

Ortopédia Faumatologia
Dott.Salyatore Porqueddu
Py

Y

pg !

www._asfcarbonia.it Sede legale e amministrativa Servizio / U.0.
via Dalmazia, 83 — 09013 Carbonia via
Tel. 0781 6683236- 6683279 Tel.
Fax. 0781 6683200 Fax.

Mail: direzione.generale@as!7carbonia.i Mail:
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SERVIZIO SANITARIO — REGIONE SARDEGNA

AZEMDAUSL. "7
Carbonia

OGGETTO: CONFERMA RELAZIONE Di SCELTA

I sottoscritto Dm/o[ueQLoLx,{ XQD,JUEM Responsabile del Reparto di

U000, “viouege ., dichiara sotto la propria personale responsabilita

che i prodotti, oggetio della richiesta n° __A 3 del & (06[@0" % sono gli

unici, e peraltro insostituibili 2 possedere i requisiti tecnicl ed il grado di perfezione
necessar, cosl come descritti nell'allagata relazione, e sono fornibili unicamente

dafla Ditta "\ C 4 Al OS . per cul si attesta la privativa

industriale, ai sensi de! punto b) comma 2 delfart. 57 del D. Lgs. 163/06.

@@@/}!m i_tclaCleoto

5! CONVALIDA LA SUESTESA
RELAZIONE DI SCELTA
IL RESPONSABILE MEDICD

Datt. _SEAN - AN T e 8019y
(2}

/ﬁﬂa @9 i (4:-06 Inll

{1] nome e cognome in stampaielio
(2} firma leggibils

->807813922620 ECM Pag.
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| Dipartimento Area Clirurgica
5 ,'/
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA ! %‘K_j
ASL n® 7 Carboenia ! !
Prot. N.1166,/2010
Carbonia, 09/06/2010

o

=
1 S Alla Responsabile del Servizio Acquisti
] Dott.ssa Agnese Foddis

gt SEDE

PERVENUTA ., 1 o

EP.C.
Alla Responsabile del Servizio AFO
Dott.ssa Maria Teresa Galdieri
SEDE

RN <P

B

/
Oggetto : richiesta sanatoria per protesi impiantata e non aggiudicata - Ditta Zimner Technos

Facendo seguito alla nota prot.672/ AF0O/2010 con la quale la Dott.ssa Ga\l\c-i\ie',Tr"m/ottemperanza alla
Direttiva “procedure gare d’appalto” N.118/C /2009 e N.4/C/2010, ha trasmesso alla Direzione del
Dipartimento Chirurgico Ia richiesta in oggetto e la relazione di scelta da parte del Responsabile SC Ortopedia e
Traumatologia ( che ad ogni buon fine si allegano in copia), con la presente nota si esprime parere favorevole
alla sanatoria di cui all’oggetto.

Distinti Saluti.
Sede legale e amministrativa Coordinamento Ammninistrativo
Via Dalmazia n® 83 - 09013 Carbonia Dipartimenti Ospedalieri
Tel. 0781/6681 Via Dalmazia, 83 Carbonia 09013
Fax 0781 6683505 Tel.0781/6683257

e-mail : dir.generate@asicarbonia.it
www.asicarbonia.it




SERVIZIO ASSISTENZA
FARMACEUTICA OSPEDALIERA

7,
vy

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
ASI n° 7 Carbonia

Prot.672 /AFO/2010 Carbonia, 27/05/2010

Al Capo Dipartimento Area Chirurgica
Dr.ssa Antonella Piredda

Ep.c. Al Commissario
Al Diretiore Sanitario
Al Direttore Amministrativo

Loro sedi

Qggetto: richiesta di sanatoria per protesi impiantata non aggiudicata- ditta Zimmer Technos.

In ottemperanza alla Direttiva “Procedurc gare d’appalte” n. 118/C del 14-12-2009 e alla
successiva integrazione n. 4/C del 07-01-2010, si trasmette per competenza la richiesta in oggetto e

relativa relazione di scelta.
In attesa di riscontro si porgono Distinti saluti

-

Il Resp.le del Servizio AFO
Dr.ssa Maria Teresa Galdieri

i "; 7
| P
L
Ass:te Amm.va
d cina

Sede legzle e amministrativa Assistenza Farmaceutica Ospedaliera

Via Dalmazia n° 83 —- 09013 Carbonia _ Localita Sirai

Tel. 078116681 08013 Carbonia

Fax 0781 6683506 tel. 0781/6683317 -3316 -3334

e-mait : dir.generale@aslcarbonia it Fax.0781/6683334

www.aslcarbonia.it Mail: teresa.galdieri@asicarbonia.it
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lgiesias ,13.05.2010
Al Responsabile del servizio di
Farmacia Ospedaliera
Dott.ssa Teresa Galdieri
ASL N°7

TN

l

N° prot. <2’l:‘0/
Oggetto : richiésta testa diam 28 con 14/16

Si & verificata I'’esigenza di dover eseguire un intervento chirurgico il giorno
12.05.2010 al paziente L.C. di anni 71 affetto fa “ mobilizzazione protesi anca
dx “per poter adattare lo stelo cono 14/16 (non rimosso ) al cotile
impiantato é stato necessario utilizzare una testina 14/16 diam.28,non

presente nella attuale delibera di aggiudicazione
La testina impiantata cod. 20.28.06 ¢ commercializzata dalla Ditta Zimmer

Distinti saluti

H Responsabile dell’U.0O.
Ortopedla_T raumatologla
Dot(Sai’vat,ore Porqueddu
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OGGETTO: CONFERMA RELAZIONE Di SCELTA
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I sottoscritte Ym ATUBOLOLA/ /S@Q*’mm Responsabile de! Reparto di

{} -0 D’\Eo? (_\/\)QM\,\,G;( - dichiara sotio la propria personale responsabllita
che i prodotti, oggetto della richiesta n° __4 4 del |3-05 -2o10, sono gli
unici, e peraltro insostituibili @ possedere { requisitl tecnicl ed i grado di perfezione
necessari, cosl come descritti nell'allegata ratazions, e sono fornibili unicamente

dallaDita o C H Ao § . . per cui si attesta la privativa

industriale. ai sensi da! punto b) comma 2 dellart. 57 dei D. Lgs. 163/08.
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