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Si attesta che la disponibilita del fondo del sopra riportato sub-
Eggregato ¢ sufficiente a coprire la spesa prevista dal presente
tto.

Per I’'Ufficio Riscontro

Il Responsabile del Settore ............c.ccovvevnniiiiiennnan,

SETTORE ECONOMICO FINANZIARIO

Visto:

Si conferma la suindicata disponibilita rilevata dal Settore
le si iscrive nelle pertinentt utilizzazioni del budget

L’ addetto alla verifica della compatibilita economica

Seduta del giorno 0 9 HAR 20’8

Nei locali della sede legale deil’Azienda
Piazza S.M.di Gesu, 5 Catania

IL COMMISSARIO
Dott. Giorgio Giulio Santonocito

Nominato con Decreto del Presidente
della Regione Siciliana N°390/serv.1/S.G. del 01/Agosto
2017, giusta art.3, L.R. N° 4 del 1 Marzo 2017

Con la presenza del:

Direttore Amministrativo
Dott. Giovanni Annino

e del

Lista di liquidazione n°®

Direttore Sanitario
Dott. ssa Anna Rita Mattaliano

Con |’assistenza, quale Segretario del

Dott. Francesco Giovanni Marangia

Il Responsabile del procedimento

Il Capo Settore Provveditfkato f.f.\

~

ha adottato la seguente deliberazione




Premesso che:

- Con nota n.s prot. n. 4260 del 12/09/2017, n. 5252 del 31/10/2017 e n. 4672 del 02/10/2017 sono
pervenute richieste di aggiornamento/implementazione delle apparecchiature (n.2 colonne
Olympus 4k e n.1 colonna Storz 3D) in nostro possesso con modulo ICG (Sistema di immaging a
fluorescenza), dai responsabili dell’U.O.C. Chirurgia Generale P.O. Centro e U.Q.C. Chirurgia
Oncologica P.O. Nesima;

Viste le richieste con le quali i responsabili dell’U.O.C. di riferimento precisano “...i/ sistema di imaging
a fluorescenza in aggiunta alla visione 4k attuale consente a noi chirurghi la visualizzazione in tempo
reale e ad alta definizione, con frequenza d’onda vicina all’infrarosso, del flusso sanguigno nei vasi e nei
micro-vasi e della perfusione dei tessuti e dei parenchimi degli organi addominali, durante le procedure
chirurgiche mini-invasive laparoscopiche”, “... si richiede viste le esigenze di reparto e ['utilita che ne
consegue con l'utilizzo del sistema ICG (verde di indio cianina), L’aggiornamento del vecchio sistema
video Storz",

Atteso che con nota prot. n. 244 del 12/01/2018 ¢ stata pubblicata indagine di mercato onde avere
eventuale conferma o meno dell’esclusivita dei moduli, riscontrata dalle uniche Ditte produttrici del
Sistema ICG, per le colonne 4k-Olympus, e del sistema ICG, per la colonna 3D Storz-C.Bua;

Che nello specifico ricorre la fattispecie di cui all’art. art. 63 com. 2 e 3 lett. b p.2) D.lgs 50/2016:
“...quando le forniture possono essere forniti unicamente da un determinato operatore economico per
una delle seguenti ragioni: 2) la concorrenza é assente per motivi tecnici” nonché “nel caso di consegne
complementari effettuate dal fornitore originario e destinate al rinnovo parziale di forniture ;

Viste le richieste di preventivo prot. n. 16642 del 22/11/2017 e n. 16641 del 22/11/2017 inviate
rispettivamente alla Ditta C.Bua, per la colonna 3D, alla Ditta Olympus per le colonne 4k, riscontrate
rispettivamente con preventivo prot. n. 17066 del 28/11/2017-importo di Euro 39.900,00, e preventivo
prot. n. 17065 del 28/11/2017-importo di Euro 52.190,00 iva esclusa (cadauno -modulo ICG);

Atteso che il prezzo di mercato di una colonna Videolaparoscopica comprensiva di modulo ICG ¢ di
circa Euro 180.000,00 per cui il prezzo di acquisizione del solo modulo da collegare alla colonna ¢ da
ritenersi congruo;

Visto il parere del Commissario apposto in calce alla n.s. nota prot. n. 628 del 31/01/2018;

Viste le note prot. n. 2478 del 12/02/2018 e prot. n. 2561 del 13/02/2018, con le quali si & chiesto sconto
sui preventivi delle Ditte sopra indicate, riscontrate con:

- mail del 13/02/2018 (nota prot. n. 2762 del 15/02/2018) Ditta Olympus-importo complessivo di
Euro 51.190,00(cadauna);

- nota prot. n. 2812 del 16/02/2018 Ditta C.Bua-importo complessivo di Euro 39.500,00 iva
esclusa;

Su proposta del Capo Settore Provveditorato f.f. che attesta la regolarita sia formale che sostanziale del
presente atto;

Sentito il parere del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo



DELIBERA

Affidare, ex. art. 63 comma 2 lett. b p.2) D.lgs 50/2016, la fornitura del Modulo ICG (Sistema di
immaging a fluorescenza) per:

- n. 2 Colonne 4 k (Chirurgia Oncologia e Chirurgia Generale) alla Ditta Olympus Italia S.r.l per un
tmporto complessivo di Euro 102.380,00 iva esculsa;

- N.1 Colonna 3D (Chirurgia Generale) alla Ditta C.bua S.r.], per un importo complessivo di Euro
39.500,00 iva esclusa;

Stabilire di trarre le somme per un importo Complessivo di € 173.093,60 Iva inclusa, necessarie alla
fornitura di che trattasi attingendo dalle assegnazioni di cui all’autorizzazione n. 121 sub. 1 budget 2018
Conto Econemico 01002000400 ;

Munire la presente deliberazione della clausola di immediata esecutivitd al fine di dotare, le Unita
Operative del sistema ICG, in tempi brevi, e consentire i Chirurghi di effettuare gli interventi con un
sistema tecnologicamente avanzato onde garantire una maggiore sicurezza al paziente;

( Dott. Giorgio 46 Jamtonocito)

Il Direttore Ammi
(Dott.Giovanni

Il Segretario

(Dott.Mvzni m}/&/
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Copia della presente deliberazione sara pubblicata ali’albo dell’Azienda, il giorno

e per i successivi 15 giorni

L’addetto alla pubblicazione

Si attesta che la presente deliberazione é stata pubblicata all'Albo della Azienda dal

al , ai sensi dell’art. 65 L.R. n. 25/93, cosi come sostituito dall’art. 53 L.R. n. 30/93,
e contro la stessa non é stata prodotta opposizione.
Catania,
Il Direttore Amministrativo
]
Inviata all’Assessorato Regionale alla Sanita i prot. n.
I|
_
— .- _ _
Notificata al Collegio Sindacale il prot. n.

La presente deliberazione & esecutiva:
'ﬁ immediatamente
0 perché sono decorsi 10 giorni dalla data delia pubblicazione
U a seguito del controllo preventivo effettuato dail’Assessorato Regionale per la Sanita:

A) Nota approvazione prot. n. del
OVVERD

B) Perdecorrenza del termine

it Funzionario Responsabile




