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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N. %:%

avente come oggetto: “PROCEDURE NEGOZIATE, SENZA PREVIA PUBBLICAZIONE DI UN BANDO DI GARA,
PER LA FORNITURA DEL FARMACO CORMETO (PRINCPIO ATTIVO: METIRAPONE} E DEL PRINCIPIO ATTIVO
KETOCONAZOLO — VARIAZIONE DELLA DISTRIBUZIONE D! DETTI FARMACI DA HRA PHARMA ITALIA S.R.L.
A PHARM@IDEA S.R.L. A SOCIO UNICO”,

ATTESTAZIONE REGOLARITA ISTRUTTORIA E LEGITTIMITA DEL PROVVEDIMENTO
1. Esposizione del contenuto della determinazione

Variazione della distribuzione del farmaco CORMETO (principio attivo: Metirapone) e del
principio attive KETOCONAZOLO da HRA Pharma ttalia S.r.l. a Pharm@idea S.r.l. a Socio Unico.

2. Estremi relativi ai principali documenti /o normative citate

- Determinazione del Direttore Generale n. 853 del 4.05.2018 e n. 848 del 4.05.2018;
- Nota della ditta HRA Pharma Italia S.r.l. del 31.05.2018, all. 59 in atti 550/2016.

3. Attestazione contabhile

La presente determinazione non comporta oneri.

Pratica gestitada M ombo/M. Botteg%@ Responsabile del procedimento
= U.0.C. Acquisti, Appalti, Logistica
ing. Paolo Cassoli
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ATTESTAZIONE COPERTURA ECONOMICA

Il costo complessivo di € 0,00 sara imputato nel BPE cosi come segue:
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DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N.  §} &

OGGETTO: “PROCEDURE NEGOZIATE, SENZA PREVIA PUBBLICAZIONE DI UN BANDO Di GARA, PER LA
FORNITURA DEL FARMACO CORMETO (PRINCIPIO ATTIVO: METIRAPONE) E DEL PRINCIPIO ATTIVO
KETOCONAZOLO — VARIAZIONE DELLA DISTRIBUZIONE DI DETTI FARMACI DA HRA PHARMA ITALIA S.R.L.
A PHARM@IDEA S.R.L. A SOCIO UNICO”.

It DIRIGENTE RESPONSABILE

PREMESSO che con determinazione del Direttore Generale n. 848 e 853 del 4.05.2018, a seguito di
esperimento di procedura negoziata, senza previa pubblicazione di un bando di gara, & stata aggiudicata,
con la prima, la fornitura del principio attivo Ketoconazolo e, con la seconda, la fornitura det farmaco
Cormeto (principio attivo: Metirapone} alla ditta HRA Pharma ltalia S.r.l.;

ATTESO che con nota di posta elettronica del 31.05.2018, all. 59 in atti 550/2016, la ditta HRA Pharma
Italia S.r.l. ha comunicato che: “a partire dal 4 giugno 2018 Pharm@idea S.r.1. a Socie Unico, in qualita di
partner logistico, si occuperd della distribuzione esclusiva e della fatturazione per il canale ospedaliero per i
medicinali sotto elencati:

043094010 CORMETO 250 MG X 50 CPS;

043781018 KETOCONAZOLE HRA 60 CPR 200 MG.

(i)

Per I'intestazione e l'invio degli ordini il referente sara:

Pharm@idea srl a Socio Unico

Via del Commercio, 5

25039 Travagliato™;

CONSIDERATO che la variazione in parola non comporta rettifiche agli impegni di spesa assunti con la
relativa determinazione di aggiudicazione;

VERIFICATA I'idoneita della ditta Pharm@idea S.r.l. a Socio Unico, subentrata, per cid che concerne gli
ordini e la relativa fatturazione, nella distribuzione dei farmaci oggetto delle forniture gia aggiudicate alla
ditta HRA Pharma ltalia S.r.l.;

VISTA I'attestazione di regolaritd istruttoria e di legittimita del provvedimento;

DATO ATTO che le predette attestazioni costituiscono parte integrante del presente atto;

DATO ATTO che il Responsabile del procedimento il Direttore della U.0.C. Acquisti, Appalti, Logistica;
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DETERMINA
Per tutti i motivi in premessa indicati, di:

1. prendere aito della presa in carico da parte della ditta Pharm@idea S.r.l. a Sotio Unico, della
distribuzione dei prodotti citati in narrativa, precedentemente distribuiti dalla ditta HRA Pharma Halia
S.r.l, senza variazione delle condizioni economiche a suo tempo pattuite;

2. prowedere ad intestare gli eventuali successivi ordini di fornitura alla ditta Pharm®@idea S.r.l. a Socio
tnico, alla quale competera, conseguentemente, anche 13 refativa fatturazione;

3. disporre la pubblicazione del presente provvedimento alAlbo online dell’Azienda, dando atto che lo
stesso & immediatamente esecutivo (art. 17 comma 6, L.R. n. 33/2009 cosi come sostituito dalfart. 1
della L.R. n, 23/2015});

4. disporre I'invio della presente determinazione alle Unita Operative interessate.

IL DIRETTORE
U.0.C. Acquisti, Appalti, Logistica
Ing. Paolo Cassoli
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