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Struttura Aziendale Centro di Costo
Stab. Osp. Molfetta - Direzione Amministrativa 131010202

OGGETTO: Area Bari Nord - P.O. Corato - Procedura negoziata telematica ai sensi degli
artt. 63, comma 2 lett. b), e art. 58 del D. Lgs. 50/2016 s.m.i. per la fornitura
annuale di “n° 200 fiale dispositivo medico VULNOFAST® e n° 1 apparecchio
elettromedicale in comodato d’uso gratuito VULNOLIGHT®” per la U.O.S.V.D.
di Medicina Generale — ambulatorio di Vulnologia del P.O. “Umberto I” di
Corato — Aggiudicazione — Smart CIG: ZD538471A6.-

PROPOSTA DI DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N.RO 20220012606 DEL 18/11/2022
COMPOSTA COMPLESSIVAMENTE DA 7 (sette) PAGINE

DI O (zero) ALLEGATI SOGGETTI A PUBBLICAZIONE PER UN TOTALE DI 0 (zero) PAGINE

DI 0 (zero) ALLEGATI NON SOGGETTI A PUBBLICAZIONE PER UN TOTALE DI 0 (zero) PAGINE

ATTESTAZIONE DI AVVENUTA PUBBLICAZIONE

Si attesta che il presente provvedimento viene pubblicato all’Albo pretorio on-line della ASL BA, ai sensi
dell’art. 32, c. 1, |. 69/2009, per la durata di 30 giorni naturali, decorrenti dal 24/11/2022

Unita Operativa Affari Generali
L'Addetto alla Pubblicazione

%

L'originale del presente documento, redatto in formato elettronico e firmato digitalmente e
conservato a cura dell'ente produttore secondo normativa vigente.

Ai sensi dell'art. 3bis c4-bis Dlgs 82/2005 e s.m.i., in assenza del domicilio digitale le amministrazioni
possono predisporre le comunicazioni ai cittadini come documenti informatici sottoscritti con firma
digitale o firma elettronica avanzata ed inviare ai cittadini stessi copia analogica di tali documenti
sottoscritti con firma autografa sostituita a mezzo stampa predisposta secondo le disposizioni di cui
all'articolo 3 del Dlgs 39/1993.
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ASL Bari

Proposta N.ro 0012606/2022

OGGETTO:  Area Bari Nord - P.O. Corato - Procedura negoziata telematica ai sensi degli
artt. 63, comma 2 lett. b), e art. 58 del D. Lgs. 50/2016 s.m.i. per la fornitura

annuale di “n° 200 fiale dispositivo medico VULNOFAST® e n° 1 apparecchio
elettromedicale in comodato d’uso gratuito VULNOLIGHT®” per Ia

U.0.S.V.D. di Medicina Generale — ambulatorio di Vulnologia del P.O.
“Umberto I” di Corato — Aggiudicazione — Smart CIG: ZD538471A6.-

Il Direttore della U.O.C.
Direzione Amministrativa Area Ospedaliera Bari Nord

Visti:
= |a L. 241/1990, recante “Nuove norme in materia di procedimento amministrativo e
di diritto di accesso ai documenti amministrativi”;

= il D. L.gs. 502/92, recante “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma
dell'articolo 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421”;

*= |a L.R. Puglia 36/1994, avente ad oggetto “Norme e principi per il riordino del Servizio
sanitario regionale in attuazione del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502,
cosi come modificato dal decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517”;

= |a L. R. Puglia 38/1994, avente ad oggetto “Norme sull' assetto programmatico,
contabile, gestionale e di controllo delle Unita sanitarie locali in attuazione del
decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502”;

= jl D.L.gs. n. 165/2001, recante “Norme generali sull'ordinamento del lavoro alle
dipendenze delle amministrazioni pubbliche”;

= |a L. R. Puglia 25/2006, avente ad oggetto “Principi e organizzazione del Servizio
sanitario regionale”;

= |a L. R. Puglia 39/2006, ed in particolare I'art. 5, recante istituzione ed individuazione
dell'ambito territoriale dell'ASL Bari;

= |3 Deliberazione del Direttore Generale n.ro 2798 del 30/12/2009;

= il D.L.gs. 33/2013, recante “Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di
pubblicita, trasparenza e diffusione di informazioni da parte delle pubbliche
amministrazioni”, cosi come recentemente modificato dal d. Igs. 97/2016;

» |a Deliberazione n.504 del 29/04/2020 di approvazione del “Regolamento per la
predisposizione, adozione e pubblicazione delle determinazioni dirigenziali all’albo
pretorio aziendale e relativo manuale utente”;

= Vista la nota della Direzione Generale, prot. n® 29341/2022 del 02.05.2022, avente ad
oggetto “Vademecum per la pubblicazione dei dati”;
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Proposta N.ro 0012606/2022

PREMESSO CHE:

= il Dirigente Medico della U.0.S.V.D. di Medicina Interna del P.O. “Umberto 1” di Corato, ha
richiesto, con proposta di acquisizione prot. n° 8962/2022 del 04.02.2022, condivisa
favorevolmente dalla Direzione Medica di Presidio, la fornitura annuale di dispositivo
medico monouso sterile ad uso topico, coadiuvante per il trattamento locale delle lesioni
cutanee ed ulcere, da utilizzarsi in combinazione con una sorgente di luce rossa
(alimentatore, irraggiatore, braccio snodato, morsetto di fissaggio, cavo collegamento);

= con nota mail del 13.11.2021, il Dirigente Medico del Servizio di Farmacia del P.O.
“Umberto 1I” di Corato, ha evidenziato che il dispositivo medico monouso non risulta
presente in anagrafica del magazzino di farmacia, e non risulta legato a delibere e/o
determine aziendali in essere né tantomeno a contratti;

= 2 seguito della ricezione della documentazione tecnica e relativo fabbisogno, gli uffici
preposti della Direzione Amministrativa di Presidio, hanno predisposto la documentazione
amministrativa di propria competenza e attivato apposita procedura negoziata telematica,
prot. n° PI1271309-22 del 03.11.2022, per la fornitura annuale, , ai sensi degli artt. 63, co. 2
lett. b) e 58 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i. di n° 200 (duecento) Dispositivo Medico monouso

denominato VULNOFAST® - CND cod. n° M040499 e repertorio n® THO04B20 da usare in

combinazione con apparecchio elettromedicale denominato VULNOLIGHT®  da fornire in
comodato d’uso gratuito e corredato da n° 4 (quattro) paia di occhiali protettivi per
operatore sanitario e paziente (D.P.l.), per la U.0.5.V.D. di Medicina Interna — Ambulatorio
di Vulnologia del P.O. “Umberto I” di Corato, con opzione di incremento del 100%, ai sensi
dell’art. 106, comma 12, del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i., con base d’asta complessiva pari ad
€uro 14.000,00, prevedendo quale criterio di aggiudicazione quello del minor prezzo (art.
95 co. 4 lett.b) del D. Lgs. 50/2016 s.m.i., trattandosi di fornitura con caratteristica
standardizzate di valore inferiore a €uro 40.000,00;

= alla suddetta procedura, e stata invitata a presentare offerta, la ditta MOLTENI & C. S.p.A.,
Via S.S. 67 Tosco Romagnola — Loc. Granatieri 5018 — Scandicci (FI) — P. IVA 01289700487,
in esecuzione della Delibera del Direttore Generale n° 2064 del 02.11.2022, con la quale
veniva ratificato I'esito della manifestazione di interesse espletata su piattaforma Empulia
prot. n° PI1248128-22 del 07.10.2022;

PRESO ATTO CHE:

= entro la data di scadenza per la presentazione dell’offerta, fissata per il giorno 09.11.2022
ore 10:00, e pervenuta tramite piattaforma telematica quella della seguente ditta:
-MOLTENI & C. S.p.A. — P1275485-22 del 08.11.2022 ora 15:10;

= che la suddetta Ditta ha presentato le dichiarazioni e la documentazione richieste nella
lettera di invito;

= a seguito della ricezione della offerta, si € proceduto alla verifica della documentazione
amministrativa presentata dalla ditta partecipante, all’lammissione e al proseguo di gara e
alla successiva apertura e lettura della quotazione offerta, come sotto riportato:

n° Oggetto Prezzo IVA IVA Prezzo IVA
esclusa inclusa
200 €uro 70,00 | 10% €uro 77,00

VULNOFASTS® plus solution sterile 1
ml., dispositivo medico ad uso topico —
confezione da 5 flaconcini monouso n°
Rep.:THO04820 — CND: MO0400499 —
cod. H83901-20. Costo a fiala.
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Proposta N.ro 0012606/2022

Totale per confezione da 5 flaconcini €uro 350,00 | 10% €uro 385,00
dalml
Totale dei n° 200 flaconcini — 40 €uro 14.000,00 | 10% €uro 15.400,00
confezioni da 5 fiale cad.

VULNOLIGHT® 4.0 sorgente luminosa €uro 00,00 | 00% €uro 00,00
— GENERIC PHOTOSTIMULATORS n°
Rep. : THOO5B20 — CND: 2129005

4 Paia di occhiali protettivi per operatori €uro 00,00 | 00% €uro 00,00
sanitari e pazienti D.P.I.

= che il prezzo offerto e perfettamente allineato, come dichiarato dalla ditta ai sensi del DPR
445/2000, alle quotazioni applicate per forniture della stessa tipologia di quella richiesta, ad
altre aziende del Servizio Sanitario Nazionale, e agli atti di questa stazione appaltante;

PRESO ATTO ALTRESI’ CHE:

= |a documentazione tecnica & stata inviata con nota prot. n° 74390/2022 del 16.11.2022 al
Dirigente Medico Responsabile dell’ambulatorio di Vulnologia del P.O. di Corato per essere
sottoposta alla valutazione di conformita;

= il Dirigente Medico Responsabile dell’ambulatorio di Vulnologia del P.O. di Corato, con mail
prot. n° 74888/2022 del 17.11.2022, ha riscontrato ponendo parere di conformita al
prodotto offerto dalla ditta MOLTENI & C. S.p.A. , Via S.S. 67 Tosco Romagnola — Loc.
Granatieri 5018 — Scandicci (FI) — P. IVA 01289700487,

ACCERTATO, in osservanza del D. Lgs. n° 95/2012, convertito nella L. n°® 135/2012 e s.m.i.
che né CONSIP S.p.A. né il soggetto Aggregatore InnovaPuglia S.p.A. hanno attivato, al
momento, alcuna convenzione per la fornitura oggetto del presente provvedimento;

EVIDENZIATO che alla presente procedura & stato attribuito il seguente smart CIG:
ZD538471A6;

VISTO il Regolamento aziendale per I'acquisizione di beni e servizi di importo inferiore alla
soglia comunitaria, giusta Delibera di adozione del Direttore Generale n° 1824 del
03.10.2022;

VISTI gli artt. 63 co. 2 lett. b) e 58 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.;

RITENUTO, pertanto di recepire gli esiti della presente procedura negoziata, disponendo
|'aggiudicazione in favore della ditta MOLTENI & C. S.p.A., Via S.S. 67 Tosco Romagnola —
Loc. Granatieri 5018 — Scandicci (FI) — P. IVA 01289700487, nei termini sopra rappresentati ;

VERIFICATA, la regolarita del D.U.R.C. depositata agli atti dell’ufficio procedente;

DATO ATTO CHE, nel casellario delle annotazioni A.N.A.C. non risultano iscritte annotazioni
con riferimento alla Ditta MOLTENI & C. S.p.A. , Via S.S. 67 Tosco Romagnola — Loc.
Granatieri 5018 — Scandicci (FI) — P. IVA 01289700487,

DATO ATTO ALTRESI CHE:
che sono stati avviati gli ulteriori controlli ex art. 8 del Regolamento aziendale per la
disciplina delle procedure di acquisto di beni e servizi sotto soglia comunitaria, approvato
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con delibera D.G. n° 1824 del 03.10.2022, come da note prot. nn°® 143191/2022 del
16.11.2022 e 143208/2022 del 16.11.2022, e agli atti di questa Direzione Amministrativa;

VISTO:

I'art. 8 co. 1 del D. Lgs. n° 76/2020 convertito con Legge 120/2020, secondo cui per le
procedure disciplinate dal D. Lgs. 50/2016 avviate a decorrere dalla data di entrata in vigore
del citato D. Lgs. 76/2020, e fino alla data del 30.06.2023, & sempre autorizzata la consegna
dei lavori e, nel caso di servizi e forniture, I'esecuzione del contratto in via d’urgenza ai
sensi dell’art. 32 comma 8 del D. Lgs. 50/2016 nelle more della verifica dei requisiti di cui
all’art. 80 del medesimo decreto;

DETERMINA

per le motivazioni indicate nelle premesse ed in narrativa che qui si intendono
integralmente riportate e confermate;

= di recepire gli esiti della procedura negoziata finalizzata alla fornitura di dispositivo medico

monouso sterile di n° 200 (duecento) Dispositivo Medico denominato VULNOFAST® - cND
cod. n° M040499 e repertorio n° THOO4B20 da usare in combinazione con apparecchio

elettromedicale denominato VULNOLIGHT® da fornire in comodato d’uso gratuito e

corredato da n° 4 (quattro) paia di occhiali protettivi per operatore sanitario e paziente
(D.P.L.), per la U.0.S.V.D. di Medicina Interna — Ambulatorio di Vulnologia del P.O. di Corato;

= di aggiudicare, sulla base di tali risultanze e ai sensi degli artt. 36 co. 2 lett. b), 58 e 63 co. 2
lett. b) del D. Lgs. 50/2016 s.m.i. alla ditta MOLTENI & C. S.p.A. , Via S.S. 67 Tosco
Romagnola — Loc. Granatieri 5018 — Scandicci (FI) — P. IVA 01289700487, la fornitura di
dispositivo medico monouso sterile ad uso topico, coadiuvante per il trattamento locale
delle lesioni cutanee ed ulcere, da utilizzarsi in combinazione con una sorgente di luce rossa
(alimentatore, irraggiatore, braccio snodato, morsetto di fissaggio, cavo collegamento) e
come meglio rappresentato nella tabella sottostante:

n° Oggetto Prezzo IVA IVA Prezzo IVA
esclusa inclusa
200 VULNOFASTS® plus solution sterile 1 €uro 70,00 | 10% €uro 77,00
ml., dispositivo medico ad uso topico —
confezione da 5 flaconcini monouso n°
Rep.:TH0O04820 — CND: MO0400499 —
cod. H83901-20. Costo a fiala.
Totale per confezione da 5 flaconcini €uro 350,00 | 10% €uro 385,00
dalml
Totale dei n° 200 flaconcini — 40 €uro 14.000,00 | 10% €uro 15.400,00
confezioni da 5 fiale cad.
1 VULNOLIGHT® 4.0 sorgente luminosa €uro 00,00 | 00% €uro 00,00
— GENERIC PHOTOSTIMULATORS n°
Rep. : THOO5B20 — CND: 2129005
4 Paia di occhiali protettivi per operatori €uro 00,00 | 00% €uro 00,00
sanitari e pazienti D.P.I.

per un totale complessivo di €uro 15.400,00 IVA inclusa;
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= di dare atto che la spesa riveniente dal presente provvedimento, verra imputata sul conto
economico 700.100.00050 del bilancio di competenza;

= di dare atto che questa Direzione Amministrativa si riserva I'opzione dell’aumento della
fornitura fino al 100% dell'importo aggiudicato, per eventuali necessita dei PP.0O. della
MacroArea Bari Nord, ed eventualmente della MacroArea Bari Sud, previa autorizzazione
da parte del RUP, nella persona del Dirigente Area Ospedaliera Bari Nord.

= di dare atto che alla presente procedura & stato attribuito il seguente smart CIG:
ZD538471A6;

= di dare atto, che il RUP (individuato nel Dirigente Amministrativo dott. Saverio
Quacquarelli) nella fase di esecuzione della fornitura, sara affiancato dal Direttore
dell’esecuzione del contratto (DEC), ai sensi dell’art. 9 del Regolamento Aziendale in
materia, individuato nel Dirigente Medico responsabile della U.0.S.V.D. di Medicina Interna
del P.O. di Corato o suo delegato, per gli adempimenti di competenza;

= si precisa che la fornitura avverra a somministrazione diluita a seguito di ordinativi
della Farmacia Aziendale del Presidio Ospedaliero di Corato “Umberto 1” sulla base
delle richieste del clinico Responsabile dell’lambulatorio di Vulnologia del P.O. di Corato;

= |a presente procedura di acquisizione, sara perfezionata mediante scambio di lettera
commerciale in bollo da €uro 16,00 tramite versamento con modello F23 o modello
equipollente (codice tributo 456T).

= di trasmettere il presente provvedimento, oltre che alla ditta interessata, al Direttore del
Dipartimento del Farmaco di questa ASL Bari, e al Dirigente Responsabile della U.O. di
Farmacia del P.O. “Umberto I” di Corato, ognuno per la propria parte di competenza, al fine
dell’inserimento di un contratto sul sistema gestionale della procedura EUSIS del magazzino
di farmacia e dell’emissione dei relativi ordini di fornitura informatici;

= di trasmettere copia del presente provvedimento al Dirigente Medico Responsabile della
Direzione Sanitaria e della U.0.S.V.D. di Medicina Interna del P.O. “Umberto I” di Corato per
opportuna conoscenza.

Determinazione Dirigenziale Pagina 5



* ASL Bari

REGIONE PUGLIA

Lungomare Storite, 6§ «+ 70123 BAR/
Partita IVA/Codice Fiscale 065348340721

AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI

PROFILI CONTABILI
X RILEVANTE, a valere su:

[ ] NON rilevante

Conto Economico/Patrimoniale

Anno Importo

70010000050 - Presidi chirurgici e materiali sanitari

2022 15.400,00

[l CONTIENE liquidazione

XI NON Contiene Liguidazione

ONERI DI PUBBLICAZIONE OBBLIGATORIA EX D. LGS. 33/2013:

X SOGGETTA A PUBBLICAZIONE

[ ] NON soggetta A PUBBLICAZIONE

Sottosezione di Primo Llvello

Sottosezione di Secondo Llvello

Riferimento Normativo

Bandi di gara e contratti

Atti delle amministrazioni

Art. 37, C.

1, lett. b) d.lgs. n. 33/2013 Artt. 21, c.

aggiudicatrici e degli enti 7,e29,c.1,dlgs. n. 50/2016
aggiudicatori distintamente per

ogni procedura

ONERI DI RISERVATEZZA:

[ ] CONTIENE dati personali da NON pubblicare XI NON contiene dati personali

DESTINATARI NOTIFICA/TRASMISSIONE

Area Gestione Farmaceutica - Coordinamento Stab. Osp. Corato - Direzione Sanitaria

Stab. Osp. Corato - Medicina Generale Stab. Osp. Corato - Farmacia Ospedaliera

Area Gestione Risorse Finanziarie

Con la sottoscrizione in calce al presente provvedimento, i firmatari di cui sopra, ciascuno in relazione al
proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza, attestano che il procedimento istruttorio &
stato espletato nel rispetto della normativa regionale e nazionale applicabile e che il provvedimento
predisposto € conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’'ufficio.

I medesimi soggetti dichiarano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interesse, anche
potenziale, ex art. 6-bis, I. 241/90, artt. 6, 7 e 13, c. 3, D.P.R. 62/2013, vigente codice di comportamento
aziendale (DDG n. 132/2019) e art. 1, c. 9, lett. e), I. 190/2012 — quest'ultimo come recepito, a livello
aziendale, alla Parte I, par. 1, lett. c) del vigente PTPCT — tale da pregiudicare 'esercizio imparziale di
funzioni e compiti attribuiti, in relazione al procedimento indicato in oggetto, cosi come di non trovarsi in alcuna
delle condizioni di incompatibilita di cui all'art. 35-bis, D.L.gs. 165/2001.

FIRMA

RUOLO NOME E COGNOME

Responsabile del Procedimento ai sensi
della L. 241/1990

Dirigente PTA

Firmato digitalmente il

Altamura Leonardo 21/11/2022 11:09

Firmato digitalmente il

Quacquarelli Saverio 22/11/2022 1418

Firmato digitalmente il
23/11/2022 10:53

& |40 |40

Direttore/Responsabile di Struttura Popolizio Rachele




