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Generale, Arch. Angelo Aliquod, nominato con Decreto del Presidente della Regione Siciliana D.P. n.

192/serv.1/S.G. del 4 aprile 2019, c@dm\ﬁmaaummﬁﬂd.mdﬂla L.R. 30/1993, dal Dott. Raffaele Elia,

Direttore Sanitario e con 1’assistenza

, nella sede legale dell'Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa, il Direttore

, quale Segretario verbalizzante, adotta

la seguente deliberazione:



IL DIRETTORE GENERALE
Visto il D.Lgs. n. 502/1992 e s.m.i.;
Vista la L.R. n. 5/2009;

Visto I’Atto Aziendale di questa ASP, adottato con Delibera n. 3076 del 12.12.2019 ed
approvato con D.A. n. 159/2020 del 3.3.2020;

Premesso che con deliberazione n. 2290 dell’01/12/2014, a seguito di procedura di gara
aperta, ¢ stata disposta, tra [’altro, I’aggiudicazione in favore della societa Grifols Italia S.p.A. della
fornitura in service di un “un sistema diagnostico per la rilevazione di HCV RNA, HIV-1-2 RNA e
HBV DNA (NAT) con strumentazione a noleggio per il Centro di Qualificazione Biologica di Ragusa
(lotto n. 2)”, per i Servizi Trasfusionali (S.L.M.T,) Aziendali, per la durata di cinque, sulla base
dell’offerta prot. n. 11478030/lotto_1/31564200 del 04/07/2014, per 1’'importo complessivo, nel
quinquennio, di € 419.645,23 iva compresa 22%;

Che, in virtu del suddetto contratto, la societa Grifols Italia S.p.A. ha fornito in service n. 2
apparecchiature “Sistemi Procleix Panther, completi di analizzatori”,;

Rilevato che il Direttore dei Servizi Trasfusionali (S..M.T.) Aziendali, dr. Giovanni Garozzo,
a seguito della pubblicazione della Circolare assessoriale n. 5/10.06.2020 (prot. n. 21626), con nota
prot., n. 200/SIMT del 12/06/2020 e del 10/07/2020 ha avanzato richiesta di acquisto urgente di un
“Kit da 5.000 test per l’esecuzione del test West Nile con tecnologia NAT”, precisando che tale kit €
distribuito dalla societa Grifols Italia S.p.A., e che verra utilizzato sulle suddette apparecchiature
fornite in service dalla stessa e in uso presso il S.IM.T.;

Vista, al riguardo, la Circolare n. 5 del 10/06/2020 (prot. n. 21626) dell’Assessorato della
Salute - Dipartimento Attivita Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico - Servizio 6 “Trasfusionale”
- Centro Regionale Sangue, che disciplina la “procedura di raccolta associativa del sangue intero a
mezzo delle Unita di Raccolta Mobili” e rinnova “il programma di esecuzione del NAT test per West
Nile Virus (WNV) da effettuarsi nei donatori periodici, negli aspiranti donatori di
sangue/emocomponenti e nei donatori di cellule staminali emopoietiche (CSE) che abbiano trascorso
almeno una notte nelle aree interessate dalla circolazione del WNV’,

Rilevato che la suddetta circolare assessoriale prevede, tra [’altro, che:

- “il Servizio Trasfusionale di riferimento della URM, a seguito della lavorazione e validazione degli
emocomponenti ottenuti per scomposizione, € tenuto a distribuire le emazie concentrate al Servizio
Trasfusionale richiedente il contributo della URM e a trattenere il plasma da scomposizione che
dovra essere conferito all’industria della plasmaderivazione” e, a tal fine, sono stati autorizzati ““i
Centri di Qualificazione Biologica (COB) di Catania, Palermo, Ragusa e Sciacca ad eseguire il test
NAT per WNV negli aspiranti donatori e nei donatori periodici ai fini della qualificazione biologica
del sangue intero e degli emocomponenti raccolti

- i COB, con peculiare riferimento ai donatori allogenici di CSE, in relazione alle specifiche criticita
dei pazienti trattati alla univocita tra donatore e ricevente, dovranno assicurare [’esecuzione del test
NAT su singolo campione anche nei donatori di CSE periferiche e midollari che abbiano soggiornato
almeno una notte nelle aree interessate dalla circolazione del virus, su richiesta del Centro TMO di
riferimento e, da ultimo, dovranno garantire l'effettuazione del test NAST .WNV nell’ambito
dellOattivita di trapianto degli organi solidi in relazione a peculiari indicazioni e-su richiesta del
Centro Regionali Trapianti,



- [’Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa, sede dell’omonimo CQOB, e autorizzata all’acquisto dei
reagenti da utilizzare nell’anno 2020 e alla loro distribuzione ai rimanenti Centri di Qualificazione
Biologica in relazione al loro fabbisogno. Il ristoro dei costi sostenuti dall’ASP n. 7 di Ragusa sara
assicurato in sede di rendicontazione della spesa sostenuta dal COB nell'anno 20207,

Rilevato che il suddetto kit “Procleix WNV Assay codice 302181 - conf. da 5.000 test” risulta
inserito nell’offerta (n. 11478030/lotto_2/31564200 del 07/07/2014) presentata in sede di gara dalla
societa Grifols Italia S.p.A., tra i prodotti per i quali la stesa ha dichiarato la propria disponibilita alla
fornitura, anche se non compresi e/o non richiesti nel lotto, al prezzo unitario di € 49.000,00 iva
esclusa 22%, pari ad € 59.700,00 iva compresa,

Rilevato che, per quanto sopra, con nota prot. n. 22160 del 10/07/2020, ¢ stato chiesto alla
societa Grifols Italia S.p.A, attuale fornitore del ciato sistema diagnostico, un congruo
miglioramento del prezzo unitario di cui all’offerta suindicata, nonché apposita dichiarazione
attestante la produzione/commercializzazione esclusiva del kit in argomento;

Rilevato che la societa Grifols Italia S.p.A., con nota n. 114781030/31564200/Mig_WVN del
13/07/2020, ha confermato la quotazione attualmente in essere per il “Kit Procleix WNV Assay codice
3021817, e precisamente di € 49.000,00/kit iva esclusa 22%, (sconto del 53,33% sul prezzo di listino
di € 105.000,00/kit iva esclusa 22%),

Rilevato che la societa Grifols Italia S.p.A., come da dichiarazione allegata alla suddetta
nota (di pari numero e data), ha dichiarato che “i/ kit Procleix West Nile Virus Assay cod. 302181 é
prodotto esclusivamente da Grifols Diagnostics Solution Inc. (USA) ed é commercializzato
esclusivamente da Grifols Italia S.p.A.”’;

Ritenuto, in considerazione dell’urgenza ed in ottemperanza a quanto previsto dalla suddetta
circolare assessoriale, di autorizzare, ai sensi dell’art. 63, comma 2, lett. b), punto 2, del D.Lgs. n.
50/2016 e s.m.i., ’affidamento diretto alla societa Grifols Italia S.p.A. di un “Kit Procleix WNV
Assay codice 302181 - conf. da 5.000 test”, per 1 Servizi Trasfusionali (S.IM.T') Aziendali, al prezzo
unitario di € 49.000,00 iv esclusa 22%, pari ad € 59.700,00 iva compresa, come da offerta n.
11478030/lotto_2/31564200 del 07/07/2014 e successiva di conferma n.
114781030/31564200/Mig_ WVN del 13/07/2020;,

Dare atto che “il ristoro dei costi sostenuti dall’ASP n. 7 di Ragusa sara assicurato in sede di
rendicontazione della spesa sostenuta dal CQOB nell’anno 2020, giusta Circolare n. 5 del
10/06/2020 (prot. n. 21626) dell’Assessorato della Salute - Dipartimento Attivita Sanitarie e
Osservatorio Epidemiologico - Servizio 6 “Trasfusionale” - Centro Regionale Sangue;

Ritenuto di nominare, per 1’affidamento della fornitura in argomento, quale Responsabile del
procedimento, la dott.ssa Vincenza Piccione, Collaboratore Amministrativo Professionale del
Servizio Provveditorato, ai sensi dell'art. 31, comma 1, del D.lgs. n. 50/2016 e s.m.i.,;

Ritenuto di nominare, quale Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC), che sara
responsabile del controllo sulla corretta esecuzione della fornitura in argomento, il Direttore dei
Servizi Trasfusionali (S./.M.T.) Aziendali, dr. Giovanni Garozzo;

Preso atto che il RUP e il Dirigente proponente con la sottoscrizione della presente dichiarano
sotto la propria responsabilitd di non trovarsi in condizioni di incompatibilita o conflitto di interessi
per la procedura “de quo” (ex artt. 46 e 47 D.P.R. n. 445/2000, art. 35-bis D Lgs. n. 165/01, art. 6-bis
L.n.242/90 artt. 6, 7, 14 D.P.R. n. 62/2013 e art. 42 D Lgs. n. 50/2016 e sm.i.);



Dare atto che il Dirigente dell’U.O.C. proponente sottoscrivendo il presente atto dichiara che
la procedura effettuata, nella forma e nella sostanza, & legittima e utile per I’interesse pubblico ed &
stata predisposta nel rispetto della L. n. 190/2012 e del vigente piano aziendale in materia di
prevenzione e repressione della corruzione e dell’illegalita nella P.A.;

Sentito il parere del Direttore Sanitario, per quanto di propria competenza;

DELIBERA

Per 1 motivi esposti in premessa che qui si intendono ripetuti e trascritti, di:

- autorizzare, ai sensi dell’art. 63, comma 2, lett. b), punto 2, del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.i.,
I’affidamento diretto alla societa Grifols Italia S.p.A. di un “Kit Procleix WNV Assay codice 302181 -
conf. da 5.000 test”, per i Servizi Trasfusionali (S.IM.T.) Aziendali, al prezzo unitario di € 49.000,00
iv esclusa 22%, pari ad € 59.700,00 iva compresa, come da offerta n. 11478030/lotto 2/31564200
del 07/07/2014 e successiva di conferma n. 114781030/31564200/Mig WVN del 13/07/2020;

- prevedere la spesa complessiva, riferita all’anno 2020, di € 59.700,00 iva compresa 22% sul Conto
501010701 “Reagenti Diagnostici”,

- nominare quale Responsabile del Procedimento, la dott.ssa Vincenza Piccione, Collaboratore
Amministrativo Professionale del Settore Provveditorato dell’A.S.P. di Ragusa, ai sensi dell’art. 31,
comma 1, del D.lgs. n. 50/2016 e s.m.i.;

- nominare, quale Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC), che sara responsabile del controllo
sulla corretta esecuzione della fornitura in argomento, il Direttore dei Servizi Trasfusionali (S.LM.T.)
Aziendali, dr. Giovanni Garozzo;

- dare atto che “il ristoro dei costi sostenuti dall’ASP n. 7 di Ragusa sara assicurato in sede di
rendicontazione della spesa sostenuta dal CQOB mnell’anno 2020, giusta Circolare n. 5 del
10/06/2020 (prot. n. 21626) dell’Assessorato della Salute - Dipartimento Attivita Sanitarie e

Osservatorio Epidemiologico - Servizio 6 “Trasfusionale” - Centro Regionale Sangue;

- dare atto che gli atti richiamati sono custoditi e conservati presso il Servizio Provveditorato;
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