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IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE SAN[TARIO
Dott.ssa Elvira Amata Dott(Gmseppe Drago

Assenie
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CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente copia di deliberazione, ai sensi dell’art. 53, comma n. 2 della L.R. 3/11/1993 n.

30, viene pubblicata nell'Albo dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa per 15 giorni consecutivi

dal 12 MRR 2017
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La presente copia & conforme IL SEGRETARIO
all’originale in atti

REGIONE SICILIA
Assessorato Regionale Sanita

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

N 733 4 g MaR 2017

DIREZIONE SERVIZIO PROVVEDITORATO

Esecutiva:
Atto sottoposto a controllo:

OGGETTO: Affidainento alla ditta Nestle’ Italiana Spa per la fornitura annuale di
alimento Resource Thickeup Clear per I’U.O. di Farmacia Territoriale di Ragusa.

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO IL DIRETTORE DELLA STRUTTURA

Qr .ssa Glusep@iji/izfchino Dr.ssa Maria&igona
9’ ol B

Il ' , nella sede dell'Azienda Sanitaria Provinciale, il

Direttore Generale Dott. Maurizio Aricd, nominato con Decreto del Presidente della Regione
Siciliana n. 201 del 24 giugno 2014, coadiuvato, ai sensi dell’art. 7 della L. R. 30/1993, dai Sigg.:

- Dott.ssa Elvira Amata - Direttore Amministrativo ~ <S53&%:

- Dott. Giuseppe Drago - Direttore Sanitario

Sig. vl ceus GEgnotia

e con 1’assistenza , quale Segretario verbalizzante,

adotta la seguente deliberazione:



SU proposta del Direttore del Servizio Provveditorato che con la propria sottoscrizione ne attesta la
regolarita formale e la legittimita;

PREMESSO che la Dr.ssa Poidomani Direttore S.C. Farmaceutica Territoriale, ha richiesto con e-
mail del 30.01.2017, di provvedere all’acquisto annuale di un alimento dietetico da destinare ai
pazienti aventi diritto e precisamente:

Per le ragioni esposte in narrativa che qui si intendono riportate e confermate di:
-Affidare , ai sensi dell’art.63 comma 2 lett.b) del d.Lgs 50/2016, alla ditta Ditta Nestle
Italiana Spa (via del Mulino 6 20090 Assago MI P.I. 00777280157 giusta offerta prot. n.
99000/012565/G1G7X5IW del 16.02.1a fornitura annuale di n. 1000 barattoli di Resource

» N. 1000 barattoli da 125 gr di Resource Thickenup Clear; Thickenup Clear baratt. 125 gr € 9-(1?9a0010(y e 90000
PREMESSO, altresi, che il prodotto richiesto non & presente in alcuna gara cosi come da - cogglessi\jo & 990000

comunicazione trasmessa tramite e-mail del 02.03.2017 della Dr.ssa Poidomani;
ACCERTATO che gli alimenti dietetici richiesti non sono presenti sulla vetrina del Mercato
Elettronico della Pubblica Amministrazione;

CHE pertanto si € proceduto:

- a pubblicare sul sito aziendale nella sezione “Amministrazione Trasparente” avviso di
indagine di mercato, prot. 3043 del 02.02.2017, al fine di individuare le Ditte interessate
alla fornitura in oggetto;

CHE, ai fini della tracciabilita finanziaria, alla procedura ¢ stato assegnato il relativo CIG
Z5F1D95067;

CHE entro il termine di scadenza fissato entro le ore 13:00 del 07/02/2017 ¢ pervenuta soltanto la
manifestazione di interesse della ditta Nestle Italiana Spa;

CIG Z5F1D95067

autorizzare la spesa di € 9.900,00 iva inclusa sul conto di costo 501010801-Prodotti

dietetici
trasmettere il presente atto alla Farmacia Territoriale per il seguito di competenza.

CONSIDERATO pertanto che sussistendo 1 presupposti di cui all’art. 63 comma 2 lett b punto 3 o
del D.Lgs. n. 50/2016 — procedura negoziata senza previa pubblicazione di un bando di gara — - Data Esercizio Jor
diritti esclusivi, veniva invitata a presentare offerta la ditta Nestle Italiana Spa; con lettera prot. Importo Autorizzato Ordine Conto
n. 5367 del 15.02.2017, , , . i
CHE la ditta Nestle Italiana Spa ha inviato 1’offerta prot. 99000/012565/G1G7X5IW del Visto: Il Direttore E¢op6mico Finanziario I1 Coptabile
16.02.2016, cosi formulata ) ,
> Ditta Nestlé¢ Italiana Spa (via del Mulino 6 20090 Assago MI P.I1. 00777280157) N -] / AT
TN~
Descrizione Pr.ezz.o Sconto % . Prez_zo Prezzo complessivo Numero di gara: ’ Anno gara:
ALiario offerto offerto (in caso di gara centralizzata o di bacino) | - 2016
%E'solln'ce f " 23,99 € 9,00/barat € 9.000,00 Oggetto della gara :
llc Znup 1,84/bar Affidamento alla ditta Nestle’ Italiana Spa per la fornitura annuale di alimento
?;ar aratt. Resource Thickeup Clear per I’U.O. di Farmacia Territoriale di Ragusa.
gr
gia}gi’,i}v(;“;;aqﬁ‘aiftgggfa Lo By Modalita di aggiudicazione: O Premzo piil basso
- che in atto non esistono contratti vigenti relativi all’alimento di che trattasi; T}P‘)!Ogla pr.ocedura (inserire codice di T.lfpo.cont:'at.to (inserire codice di
- che I’alimento € in commercio in regime di esclusivita sul mercato; riferimento): 18 vifertmento): 01
RITENUTO, pertanto, di procedere all’acquisto presso la ditta Ditta Nestle Italiana Spa — - = - - -
giusta offerta prot. n. 99000/012565/G1G7X5IW del 16.02.2016 e precisamente: Contratin per 2ui-b previsia la "ripeuzicnedi | Comtratio aggett di estensione:
Fotnituta annuale CIG Z5F1D95067 servizio analogo” ( ex Art. 57 D.Lgs. 163/2006): o No
e 1. 1000 barattoli di Resource Thickenup Clear baratt. 125 gr € 9.000,00 E,l al
+iva 10% € 900.00 Contratto oggetto di proroga: RTI:
Totale complessivo €  9.900,00 j _ ___ONO - ONG
PRESO ATTO che il Responsabile Unico del Procedimento ¢ la dott.ssa G. Cianchino; Tipo provvedimento di adozione aziendale:
PRESO ATTO altresi che la documentazione citata & custodita presso il Servizio Provveditorato di O Determina aziendale
questa ASP di Ragusa; 'f Ambito di valenza del contratto: O Nazionale 0O Regionale O Sovranazionale/consortile
ATTESO di érovvedere in merito; O Aziendale
Sispegiljﬁolm ;;teéligzx./orevolfiespless& dalﬁ)uettogc]';ﬁmlmstliatlyg E]Samtauo per quanto di Ricorso al MEPA: O NO Soglia: O Sottosoglia
, ’ {44
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