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++ Azienda Ospedaliero - Universitaria di Parma

S.C.I. Acquisizione Beni

DETERMINAZIONE

OGGETTO: Recepimento atto proroga n. 367 del 09/08/2023 avente per oggetto “ Determinazioni in
merito al contratto per la fornitura in service di SISTEMI PER LA DETERMINAZIONE DELL’
EMOGLOBINA PRE-DONAZIONI di sangue e/o plasma, occorrente al’ AV.E.N.,
limitatamente all'IRCCS Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio Emilia e all’Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Parma.” Azienda capofila: Azienda USL di Reggio Emilia.
Ditta: Infratec Srl. Periodo 01/05/2022- 30/04/2024. Importo: € 31.339,00 (IVA esclusa) CIG
QUADRO: 73933197D7 - CIG DERIVATO: 7833562BDA

IL DIRETTORE

RICHIAMATO l'atto deliberativo n. 366 del 27/09/2016 avente oggetto “Istituzione del Dipartimento
Interaziendale "Tecnico e Logistica" tra I'Azienda Unita Sanitaria Locale di Parma e I'Azienda Ospedaliero -
Universitaria di Parma in attuazione del processo di integrazione delle funzioni di area tecnico-
amministrativa e di staff - Articolazione organizzativa - Approvazione della specifica convenzione attuativa”;

CONSTATATA la propria competenza ad emanare I'atto in oggetto;

VISTA la Deliberazione della Giunta Regionale n. 1353/2014 con la quale si & individuato nellAgenzia
Intercent-ER il soggetto a cui € affidata la responsabilita di definire una programmazione unica regionale
degli acquisti in ambito sanitario attraverso la realizzazione di un Masterplan;

DATO ATTO che l'inserimento nel Masterplan della procedura in oggetto € stato verificato dall’Azienda
Capofila;

RICHIAMATE:

® | a determina dellAzienda USL di Reggio Emilia n. 113 del 28/02/2019 avente per oggetto “Esito
della procedura telematica sottosoglia tramite RDO (Registro di Sistema n°Pl 015468-18) su
piattaforma Intercent-ER per la fornitura in service di SISTEMI PER LA DETERMINAZIONE DELL’
EMOGLOBINA PRE-DONAZIONI di sangue e/o plasma, occorrente all’ A.V.E.N., limitatamente all’
IRCCS Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio Emilia e al’Azienda Ospedaliero-Universitaria di
Parma. Azienda capofila: Azienda USL di Reggio Emilia” con la quale disponeva I
aggiudicazione alla ditta Infratec srl di Portomaggiore (FE);

® |a determina n. 330 del 29/03/2019 del Servizio Acquisizione Beni e Servizi dell’Azienda
Ospedaliera Universitaria di Parma, con la quale si recepiva I'aggiudicazione sopra citata per un



periodo di anni 3 dal 01/05/2019 — 30/04/2022, per una spesa complessiva presunta di € 57.350,37
I.V.A 22% compresa;

RITENUTO necessario, al fine di assicurare la continuita delle forniture, nelle more di nuove
aggiudicazioni di gara, di prorogare il contratto di cui trattasi, per il periodo dal 01/05/2022 al 30/04/2024
con possibilita di recesso anticipato in caso di aggiudicazione della nuova procedura di gara in
programmazione AVEN;

VERIFICATO che per del’Azienda Ospedaliera Universitaria di Parma la spesa presunta, per il periodo
01/05/2022- 30/04/2024, della fornitura risulta essere di € 31.339,00 (IVA esclusa) come indicato nell’
allegato A;

DATO ATTO che la presente fornitura & compresa nella programmazione delle acquisizioni di beni e
servizi per I'anno 2023 approvata con atto deliberativo n. 166 del 08/03/2023;

VERIFICATO che, in applicazione:

® dell’art. 26 della L . 488/99, modificata dall’art. 1, comma 4 della L.191/04, in materia di convenzioni
Consip ;
® dell’art. 21 L.R. 11/2004 in materia di convenzioni Intercent-ER;

'acquisto di cui sopra non rientra tra i beni/servizi oggetto delle predette convenzioni e procedure;

RITENUTO di nominare quale DEC del contratto ai sensi dell’art. 101 comma 2 del d.Lgs. 50/2016 la

dott.ssa Beatrice Testa;

DATO ATTO che ¢ stata individuata Veronica Gianferrari, quale Responsabile del Procedimento, ai sensi
del Capo Il della legge 7.08.90 n. 241 e ss. Mm. E ai sensi dell’art. 31 del D.Lgs. 5/2016;

PRESO ATTO dell'inesistenza nei confronti del RUP di cause di incompatibilita, astensione ed esclusione

in particolare di non trovarsi in alcuna delle situazioni , anche potenziali, di conflitto di interesse, rispetto ai
soggetti coinvolti nel procedimento.

Determina

Per le motivazioni esposte in premessa:

di recepire l'atto proroga n. 367 del 09/08/2023 avente per oggetto “ Determinazioni in merito al contratto
per la fornitura in service di SISTEMI PER LA DETERMINAZIONE DELL’EMOGLOBINA PRE-DONAZIONI
di sangue e/o plasma, occorrente all’ A.V.E.N., limitatamente al'IRCCS Arcispedale Santa Maria Nuova di
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Reggio Emilia e all’Azienda Ospedaliero-Universitaria di Parma.” Azienda capofila: Azienda USL di Reggio
Emilia. Ditta: Infratec Srl. Periodo 01/05/2022- 30/04/2024.

di dare atto che la spesa complessiva pari a € 38.233,58 IVA compresa, verra contabilizzata, salvo esatta
liquidazione, come segue:

Bilancio economico anno 2022
conto 1001700101 Dispositivi medico diagnostici in vitro (IVD): 12.744,53

Bilancio economico anno 2023
conto 1001700101 Dispositivi medico diagnostici in vitro (IVD): € 19.116,79

Bilancio economico anno 2024
conto 1001700101 Dispositivi medico diagnostici in vitro (IVD): € 6.372,26

Responsabile del procedimento ai sensi della L. 241/90:
Veronica Gianferrari

Firmato digitalmente da:

Silvia Orzi



FORNITURA IN SERVICE di SISTEMI PER LA DETERMINAZIONE DELL’EMOGLOBINA PRE-DONAZIONI di sangue e/o plasma, occorrente all’A.V.E.N.
llimitatamente al'IRCCS Arcispedale Santa Maria Nuova di Reggio Emilia e allAzienda Ospedaliero-Universitaria di Parma. Azienda capofila: Azienda USL di

Reggio Emilia.

FABBISOGNO ANNUO STIMATO IN:
- N°35.000 TEST per AZIENDA OSPEDALIERA PARMA

STRUMENTAZIONE OFFERTA:

- N° 21 presso il Centro Trasfusionale del’Azienda Ospedaliera di Parma:

PERIODO CONTRATTUALE: dal 01.05.2022 al 30.04.2024, salvo anticipato recesso da parte della Azienda USL a seguito di attivazione del nuovo contratto in esito
alla aggiudicazione della nuova gara in programmazione AVEN.

DETTAGLIO DELLA FORNITURA

NOME COMMERCIALE di ogni PRODOTTO N° conf. PREZZO/CONF. TOTALE IVA
OFFERTO, necessario all’esecuzione dell’esame necessarie per CODICE ditta IVA esclusa esclusa (n°conf.
dell’Emoglobina pre-donazioni di sangue e/ plasma anno tipo di confezionamento € necessarie per
prezzo a conf.)
Hemo_Control Manager 20 00356801 - 1 pezzo - € - €
Hemoglobin Microcuvette 175 30120765 - cf. da 200 pezzi (4x50 pezzi) 89,54 € 15.669,50 €
Soluzione di controllo Hb 18 30006128 - set da 2 gocciolatori - € - €
Cleaner 30 62450718 - cf. da 1 blister - € - €
COSTO ANNUO REATTIVI/CONSUMABILI: 15.669,50 €
COSTO CANONE NOLEGGIO ANNUO: - €
COSTO ANNUO ASS.ZA TECNICA: - €

TOTALE COMPLESSIVO ANNUO (IVA INCLUSA)
TOTALE COMPLESSIVO BIENNALE (IVA INCLUSA)

19.116,79 €
38.233,58 €




