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ASST Papa Giovanni XXIll

Determina N. 234 del 18/04/2024

OGGETTO: INDIZIONE PROCEDURE NEGOZIATE PER LA FORNITURA DI AUSILI
PER STOMIZZATI DESTINATI A PAZIENTI TERRITORIALI. PERIODO
01/08/2024-31/07/2029. SPESA COMPLESSIVA PRESUNTA EURO
11.284.000,00 IVA 4% COMPRESA

IL DIRETTORE
SC GESTIONE ACQUISTI

in forza della delega conferitagli con deliberazione del Direttore Generale n. 9 del 4 gennaio 2024

Richiamata la Delibera n.1442 del 22.07.2021 con la quale sono state aggiudicate n.6
procedure negoziate relative all’affidamento della fornitura triennale di ausili per stomizzati
per pazienti territoriali, per il periodo 01.08.2021-31.07.2024 e con un importo complessivo
presunto di €.3.840.000,00 + IVA 4%, cosi ripartito:

Fornitore Importo annuo presunto
CONVATEC ITALIA € 250.000,00 + IVA 4%
COLOPLAST € 600.000,00 +IVA 4%
TELEFLEX MEDICAL € 40.000,00 +IVA 4%
HOLLISTER € 250.000,00 + IVA 4%
B. BRAUN MILANO € 100.000,00 +IVA 4%
DENTSPLY IH € 40.000,00 +IVA 4%

Tenuto conto -ai fini del riaffidamento della predetta fornitura- che:

— per la peculiarita dell’utenza di riferimento, occorre rispettare le indicazioni prescrittive
dei medici specialisti, in linea peraltro con ’indirizzo regionale di andare incontro il piu
b
possibile alle esigenze del singolo paziente;

— al riguardo, il Dirigente Responsabile SS Farmaceutica Territoriale - Referente Supi con
mail del 05.03.2024 ha riconfermato quanto a suo tempo dichiarato dall’Ambulatorio Case
Manager di Stomatoterapia con mail del 09.06.2021, ovvero che: “i dispostivi in utilizzo
alla persona portatrice di stomia, sono correlati alle caratteristiche della stomia della
persona interessata, la scelta del dispositivo avviene dopo che il paziente ha provato le
diverse tipologie di dispositivi in commercio e pertanto risulta piu idoneo e performante



alla caratteristica specifica della stomia della persona. Inoltre come ribadisce la carta
internazionale della persona stomizzata, il paziente ha il diritto di scelta del proprio
dispositivo stomale piu consono a lui, in quanto garantisce sicurezza, previene potenziali
complicanze che comporterebbero un'alterazione della qualita di vita del paziente stesso e
un incremento della spesa sanitaria”;

Considerato quindi, sulla base di quanto su esposto, che:

— ¢ possibile esperire apposite procedure negoziate, senza previa pubblicazione di bando,
mediante piattaforma Sintel, ai sensi di quanto previsto dall’art. 158 punto 2 lett. c/2 del
d.lgs. 31 marzo 2023, n.36;

— con il supporto delle strutture interessate, Supi e Servizio Prevenzione e Protezione, sono
state approntate le specifiche Lettere d’invito/Capitolato speciale, dalle quali emerge che il
nuovo appalto riguardera il periodo 01.08.2024 — 31.07.2029, con un importo complessivo
presunto di €.10.850.000 + Iva 4%, cosi distribuito:

Ditta Importo annuo Importo quinquennale
— (IVA 4% esclusa) (IVA 4% esclusa)
B. BRAUN 120.000,00 € 600.000,00 €
COLOPLAST 630.000,00 € 3.150.000,00 €
CONVATEC 320.000,00 € 1.600.000,00 €
HOLLISTER 1.000.000,00 € 5.000.000,00 €
WELLSPECT 50.000,00 € 250.000,00 €
TELEFLEX 50.000,00 € 250.000,00 €
Sommano 10.850.000,00 €

— con mail del 29.03.2024 Aria ¢ stata informata in merito all’intenzione di espletare
procedura in forma autonoma;

Dato atto che il regolamento per I’acquisizione di beni e servizi infungibili e/o esclusivi,
adottato con deliberazione n. 1334 del 25.07.2019, prevede all’art.5 comma 2 che le
disposizioni prescritte in caso di infungibilitad non si applicano in caso di: acquisizione di
prodotti/servizi soggetti a prescrizione da parte di specialista, destinati alla continuita
terapeutica/assistenziale di assistiti, stante l'impossibilita di valutare un’eventuale
equivalenza clinico-terapeutica viste le particolari esigenze del paziente;

Precisato che I’inerente spesa presunta, ammontante a €.11.284.000,00 IVA 4% compresa,
riferita  indicativamente al periodo 01.08.2024 — 31.07.2029, sara finanziata
sull’autorizzazione n.77 sub 9 “Forniture per pazienti stomizzati territoriali”, nel seguente
modo:

Anno Importo (IVA 22% esclusa)
2024 € 940.300,00
2025 € 2.256.800,00
2026 € 2.256.800,00
2027 € 2.256.800,00
2028 € 2.256.800,00
2029 € 1.316.500,00

Evidenziato che il responsabile unico del progetto (RUP), ai sensi dell’art. 15 del d.lgs. n.
36/2023 ¢ il dr. Giovanni Acquaroli, dirigente della SS Gestione acquisti sanitari.



DETERMINA

1. di indire -per le motivazioni espresse in premessa- procedura negoziata senza previa
pubblicazione di bando, mediante piattaforma SinTel, ai sensi di quanto previsto dall’art.
158 punto 2 lett. ¢/2 del d.lgs. 31 marzo 2023, n. 36, per I’affidamento quinquennale di
ausili per stomizzati per pazienti territoriali, per il periodo 01.08.2024 — 31.07.2029, con
un importo complessivo presunto di €.10.850.000 + IVA 4%, cosi distribuito:

Ditta Importo annuo Importo quinquennale
E— (Iva 4% esclusa) (Iva 4% esclusa)
B. BRAUN 120.000,00 € 600.000,00 €
COLOPLAST 630.000,00 € 3.150.000,00 €
CONVATEC 320.000,00 € 1.600.000,00 €
HOLLISTER 1.000.000,00 € 5.000.000,00 €
WELLSPECT 50.000,00 € 250.000,00 €
TELEFLEX 50.000,00 € 250.000,00 €
Sommano 10.850.000,00 €

2. diapprovare le relative lettere d’invito/capitolato speciale con i relativi allegati, da inviare
alla su indicate societa;

3. di dare atto che I’inerente spesa presunta sara finanziata come indicato in premessa.

IL DIRETTORE
SC GESTIONE ACQUISTI
Dr. Enrico Gamba

11 responsabile del procedimento: dr. Giovanni Acquaroli

Documento prodotto in originale informatico e firmato ai sensi del “Codice dell’amministrazione digitale”
(d.1gs. n. 82/2005 e s.m.i)



ATTESTAZIONE DI REGOLARITA’ AMMINISTRATIVO-CONTABILE (proposta n. 262/24)

Oggetto: INDIZIONE PROCEDURE NEGOZIATE PER LA FORNITURA DI AUSILI PER STOMIZZATI DESTINATI A
PAZIENTI TERRITORIALI. PERIODO 01/08/2024-31/07/2029. SPESA COMPLESSIVA PRESUNTA EURO 11.284.000,00

IVA 4% COMPRESA

SC PROPONENTE

Si attesta la regolarita tecnica del provvedimento, essendo state osservate le norme e le procedure previste per la specifica
materia.

Si precisa, altresi, che:

A. il provvedimento:

prevede
] non prevede

COSTI diretti a carico dell’ASST
B. il provvedimento:

1 prevede
non prevede

RICAVI da parte dell’ASST.

Bergamo, 17/04/2024 11 Direttore

Dr. Gamba Enrico




GESTORE DI BUDGET
Si attesta che i COSTI previsti:

v’ sono imputati a: finanziamenti SSR ¢/o ricavi diretti

] fondi di struttura e/o contributi vincolati

v' sono compatibili con il budget assegnato:

storizzasioncianno | autorisvsione | ospedaliero | € itorile importo IVA inclusa
7712024 9 X € 940.300,00
7712025 9 X € 2.256.800,00
7712026 9 X € 2.256.800,00
772027 9 X € 2.256.800,00
77/2028 9 X € 2.256.800,00
77/2029 9 X € 1.316.500,00

Si attesta, altresi, che i COSTI relativi al presente provvedimento sono imputati al/ai seguenti centri di costo:

beni sanitari e non sanitari: centri di costo come da movimento di scarico di contabilita di magazzino
personale: centri di costo come da sottosistema contabile del personale

consulenze e/o collaborazioni (indicare centro di costo)

servizi sanitari e non sanitari ¢ altri costi (indicare centro di costo)

cespiti (indicare centro di costo)

altro (indicare centro di costo)

vedi allegato

Oooooox

Centro di costo 1: Importo 1:
Centro di costo 2: Importo 2:
Centro di costo 3: Importo 3:
Centro di costo 4: Importo 4:

Bergamo, 17/04/2024 11 Direttore

Dr. Gamba Enrico




SC BILANCIO PROGRAMMAZIONE FINANZA E CONTABILITA
Viste le attestazioni del gestore di spesa, si certifica che:

A. 1 COSTI relativi al presente provvedimento saranno imputati al/ai seguente/i conto/i del bilancio:

n. n. sub-

n. conto descrizione del conto . . : .
autorizzazione/anno | autorizzazione

importo IVA inclusa

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2024 9 € 940.300,00
prelievo e raccolta

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2025 9 € 2.256.800,00
prelievo e raccolta

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2026 9 €2.256.800,00
prelievo e raccolta

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2027 9 €2.256.800,00
prelievo e raccolta

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2028 9 €2.256.800,00
prelievo e raccolta

Dispositivi Medici: Cnd A -
701135014 Dispositivi da somministrazione, 77/2029 9 €1.316.500,00
prelievo e raccolta

Bergamo, 17/04/2024 11 Direttore

Dr.ssa Coccoli Antonella




CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Pubblicata all’Albo Pretorio on-line
dell’Azienda socio sanitaria territoriale

“Papa Giovanni XXIII” Bergamo

per 15 giorni
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