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Oggetto: manutenzione urgente apparecchiatura sanitaria. Ditta Analitica De Mori

IiL DIRETTORE GENERALE

acquisita la formale regolare proposta del Responsabile dell"Unita Operativa del Centro Trasf.
Dr. 1. Manca,con la quale richiede la manutenzione urgente della centrifuga refrigerante
Mistral 6000, confermata dalla Direzione Medica del P.O. Sirai;

atteso che devesi confermare l'urgenza della manutenzione dell'apparecchiatura dell’Unita
Operativa del Centro Trasfusionale, affidata ai sensi dell'art. 7 p. 2 leif. b D.Lgv. 157/95
@ successive integrazioni;

considerato che il Servizio Acquisti ha provveduto per gli adempimenti di competenza per garantire
la continuita operativa, individuando la Ditta Analitica De mor;

sentito it parere dei Direttore Amministrative e del Direttore Sanitario

DELIBERA

¥ acquisire agli atti aziendali autorizzazione di intervento tecnico presso la Ditta Analitica De Mori;

» confermare che il costo presuntivo, da conguagliare a consuntivo, ammonta a £. 10.709.750
pari a Euro 5531,12, olire l'iva al 20% da imputarsi sulla classe di costo 54 05 00010 del piano dei conti
Aziendale;

» demandare al Capo Servizio Acquisti di provvedere agli adempimenti di competenza;

» determinare che i Capo Servizio Bilancio/contabilita provveda al puntuale pagamenio delle fatture di
addebito, previa liquidazione delle medesime a cura delle articolazioni organizzative aziendali utilizzatrici,
con regolare ordinativo bancario tratto sul tesoriere aziendale.
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SERVIZIO SANITARIO REGIONE SARDEGNA
AZIENDA U.S.L. N°7

Via Dalmazia 83 - 09013 Carbonia

PROT. N° M54 ABS Carbonia 0806 04
Servizio Acquisti

Al Sig. Direttore Amministrativo
OGGETTO: Proposta intervento tecnico su apparecchiatura san..aiia.

Vista la richiesta del Primario/responsabile dell'Unitd Operativa del Centro Trasfusionale
del Presidic Ospedaliero Sirai, tendente ad ottenere ia manutenzione della centrifuga refrigerante
Mistral 6000;

Considerato che trattasi di apparecchiatura sanitaria sottoposta ai vincoli di legge sulle
verifiche periodiche, ovvero alla regolaritd/conformita ai parametri di funzionalita imposti dalie case
costruttrici, la cui modificazione/atterazione pud procurare danni diretti/indiretti ail’'utente/paziente;

Atteso che il Sig. Maricca Giovanni, addetto al settore manutentivo, che sottoscrive la
presente per conferma, ha adempiuto agli adempimenti di rito, individuando la Ditta manutentrice,
indicata dalla Ditta costruttrice/fornitrice, nella Ditta Analitica De Mori,

Ritenuto che nella fattispecie ricorrono ai presupposti di unicita dell'intervento, che solo
una Ditta pud garantire con certezza di competenza, riscontri originali e mantenimento delle
garanzie del costruttore e, quindi, di efficienza e funzionalita, per cui puo invocarsi il disposto
delfart. 7 p.2 lett.h del D.lgv. 157/95, anche per non interrompere il servizio pubblico e
l'assistenza;

Tenuto conto che, appare antieconomico per I'Azienda la richiesta di preventivo prima
dell'affidamento in quanto comporterebbe le spese di viaggio, trasferta e del tecnico che, invece,
potrebbe pill proficuamente essere assorbite dall'intervento medesimo, in specie quando di lieve
entita, per cui si prospetia I'eventuale auiorizzazione all'esecuzione dell'intervento solo entro
Fimporto di £. 4.000.000, oltre il quale la Ditta deve ricevere Fassenso scritio della A.S.L.;

Per quanto sopra, se gli Organi Aziendali condividono le motivazioni anzidette si propone il
presente affidamento.
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OGGETTO: RICHIESTA DI INTERVENTO MANUTENTIVO
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RE.: Preventivo 32800

in riferimento alla Vostra richiesta del 07/11/00, Vi trasmeftiamo qui 4i seguito il
preventivo per la riparazione della Vaostra Centrifuga  Mistral 3000 Mod.
MSFE00.CR2. Matr. 931100377 in dotazione presso il ceniro t-asfusionale
delf Ospedale Civile Siral.

EE!enco materiali ‘ Prezzo M . j
n.1 COD. 43080-002 Modulo invener L. 11.035.004)
n.4 Ore di lavoro ns tecnico L. 160.000/D L. 640.00)
n.2 ¥ Ora di viaggio L. 400.003
Spese di trasferia Fascia E L. 280.0010
imporio Complessivo L. 12.365.000 + IVA
Prezzo speciale a Voi riservato L. 10.709.745) + VA

Validita’ del preventivo: 60 giomi
Pagamento:680 gg. data fattura

Il presente preventivo & da considerarsi a scopo indicativo. L'imporic effetlivo Vi
verra tfrasmesso a consuntivo. :

Qualora desideriate procedere contemporaneamente alla riparazione dei due
strumenti, le ore di viaggio ¢ le spese di trasferta verranno calcolate una volta sola.

Vi‘preghiamo‘ confarmare can corese sollecitudine via fax a n. 02-58011339 oppure

pefr - ulteriori informazioni potete contattare il numero verde 800-2753(19 Sig.na Di
Dato

. v .
Cogliamo F'occasione per porgere cordiali saluti. O&,UOL‘-QQ QL iéfm
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