W7 4 REGIONE SICILIANA
, g AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE »
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AENNIT_IAE M
DETERMINAN .......... 623 DEL1....SET..2014.......

OGGETTO: Acquisto di impugnatura rotante e guaine MICROFRANCE per I’'U.O.C.
di Chirurgia del P.O. di Nicosia

U.0.C. SERVIZIO PROVVEDITORATO - ECONOMATO

Proposta N J,( L del QY- QQ 10158 IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO
il Direttore dell’U.O.C.
Il funzionario incaricato del procedimento Provveditorato - Economato

Calabrese Concetta f Z‘OLQM ! Oueé( o (‘0/
Dr. Libera F. Carta

VISTO CONTABILE
Si attesta la copertura finanziaria come da prospetto allegato (ALL. N. ) che é parte
integrante della presente determina.

Autorizzazione n. del | CE. C.P.
Il Responsabile del procedimento IL DIRETTORE DEL SEFP
Registro Prowvisorio n. del

IL DIRIGENTE RESPONSABILE U.O.C. PROVVEDITORATO —- ECONOMATO

5

L'anno duemilaquindici il giorno AN Sﬂméd mesedi.................... nella sede dell’Azienda
Sanitaria Provinciale di Enna, a seguito di atto di “ricognizione competenze del Direttore della UOC
Servizio Provveditorato” — Prot. N°.U 2015 - 0009079 D.G. del 24/04/2015



VISTO il D.Lgs. n° 502/1992 s.m.i;

VISTA la L.R. n° 5/2009;
VISTA la Delibera n.1 del 22/09/2009 con la quale ¢ stato approvato I’atto costitutivo dell’ ASP di Enna

VISTO P’atto Aziendale approvato in via definitiva con delibera n. 2556 del 23/09/2010 e, in particolare gli
artt. 18, 19 ¢ 48;

VISTO il Regolamento di organizzazione e funziopamento di questa A.S.P., all’art.34 in cui stabilisce.le
attivita della U.O.C. Servizio Provveditorato e le confdetenze conseguentemente attribuite al Responsabile

del predetto Servizio;

VISTO I’art. 7 del regolamento Aziendale, adottato con delibera 1412 del 23 luglio 2013 ex D.A. n. 01283
del 03 luglio 2013, che regolamenta le acquisizione in economia di beni e servizi,

VISTO [’atto di ricognizione prot.. n°.U 2015 - 0009079 D.G. del 24/04/2015 del Direttore Generale, avente
per oggetto “Ricognizione competenze del Direttore della UOC Servizio Provveditorato” che conferma le
competenze del Direttore della UOC Servizio Provveditorato, definite nei superiori atti normativi e
regolamentari alle quali afferisce I’adozione della presente determina;

VISTA la richiesta n. 86 del 17-03-2015, con la quale la Direttore dell’U.OQ.C. di Chirurgia, Dr.
Renato Mancuso, del P.O. di Nicosia, chiede la sostituzione per usura di guaine facenti parte del set
di pinze per video laparoscopia MICROFRANCE, fornito dalla ditta RIVEM srl;

RILEVATO legittimo avvalersi dell’art. 7 del Regolamento per gli acquisti in economia, approvato
con D.A. n° 01283 del 03-07-2013 e recepito da questa ASP di Enna con Deliberazione n° 1412 del
23-07-2013, che, in armonia con I’art. 57, Dlgs 163/2006, prevede 1’affidamento diretto nel caso di
beni la cui produzione & garantita da privativa industriale, o di beni e servizi che una sola ditta puod
fornire con i requisiti tecnici ed il grado di perfezione richiesti, previa acquisizione di idonea

certificazione di esclusiva;

DATO ATTO che ai sensi dell’art. 2 della Legge 6 luglio 2012 n. 94, ‘le P.A. sono tenute, per gli
acquisti di beni e servizi di importo inferiore alla soglia di rilievo comunitario, a fare ricorso al
Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione;

VERIFICATO che le caratteristiche tecniche dell’ausilio richiesto sono state fornite dal servizio
richiedente;

RILEVATO che sul MEPA non ¢ presente il bene di che trattasi;
VISTA I’offerta per la fornitura di impugnatura rotante e guaine MICROFRANCE della ditta

RIVEM srl - Via F.1li Bandiera n. 72 - 95030 Gravina di Cci;tgnia = P.IVA 02852590872154, che
chiede il prezzo di €. 1.001,00 iva 22% che dichiara di essété'esctlisiva della linea laparoscopica

MICROFRANCE;

DETERMINA

Per le motivazioni espresse in premessa che s’intendono integralmente ri portate:

) 1K



e RIVEM srl ~ Via F.lli Bandiera n. 72 -95030 Gravina di Catania — P.IVA
02852590872154 la fornitura impugnatura rotante ¢ guaine MICROFRANCE per
un importo di €. 1.001,00 + IVA 22% nella misura di €. 220,22 per un totale
complessivo di €. 1.221,22 come da offerta del 30-03-2015 n. 96/RD;

2) DARE ATTO che la spesa trova copertura nel corrente bilancio, come attestato dal Visto
contabile apposto dal Direttore della UOC SEFP;

3) AUTORIZZARE gli oneri necessari per la fornitura del dispositivo oggetto del presente
provvedimento pari ad €. 1.221,22 IVA 22% compresa sul conto di costo 501010507
‘Strumentario Chirurgico ‘, - cod. CIG Z7415ED6CO0 — contratto n. 1269;

4) NOMINARE ai sensi dell’art. 119 del D.lgs 163/2006 e ss.mm.ii. Direttore dell’esecuzione
del contratto, Il Dr. Renato Mancuso della U.O.C di Chirurgia del P.O. di Nicosia, preposto

alla gestione del contratto di cui & questione;

5) DARE ATTO che i cod. cig. ¢ Z7415ED6CO e che nulla & dovuto all’AVCP a titolo di
contributo previsto per la presente procedura ai sensi dell’art. 1, c. 67 della L. 23/12/2005,
n. 266, e dalla deliberazione del 3 novembre 2010 dell’ Autorita per la vigilanza sui contratti

pubblici di lavoro, servizi e forniture;

6) DARE IMMEDIATA esecutivita alla presente determina assunta con il presente
provvedimento, stante |’urgenza di avere il presidio in breve tempo.

7) DARE MANDATO al competente Direttore del SEF a liquidare tale somma, in uno
all’emissione del relativo mandato di pagamento, dietro presentazione di regolare fattura da
parte della ditta individuata per la fornitura in oggetto previa attestazione di regolarita

espressa dal referente del contratto.

Il Direttore dell’U.0.C.
Provveditorato - Economato
Dr. Libera F,Carta
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Si dichiara che la presente determina & stata trasmessa all’'Ufficio Delibere in data_

L’Incaricato

PUBBLICAZIONE

Si dichiara che la presente determina, su conforme relazione dell'addetto, & stata pubblicata in
copia all'albo della ASP di Enna, ai sensi e per gli effetti dell'art. 53, comma 2, della L.R. n® 30/93

s.m.i., dal al

PER DELEGA DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO

L’incaricato
* IL DIRIGENTE AMM. VO U.0.C. COORDINAMENTO STAFF
(Dott.ssa Lorenza Garofalo)
Notificata al Collegio Sindacale il ............ Tedotht con nota prot. 0% .....ceveiieierierercnrenrecens

ESECUTIVITA’ DETERMINA

- esecutiva ai sensi dell’art. 65 della L.R. n° 25/93, cosi come modificato dall’art. 53 della
L.R. n° 30/93 s.m.i., per decorrenza del termine di 10 gg. di pubblicazione all’Albo, dal

- immediatamente esecutiva dal \
Enna li, L1 R SET. 2013

J

* REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA

| .
- - Revoca/annullamento in autotutela con provvedimento n°. del
- Modifica con provvedimento n°. del
Enna li,

IL FUNZIONARIO INCARICATO




T TRK 21D 116 From:Oseedale Basilotta B935671212 To:1345 Fase: -1

Regions Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
ENNA
Caodice liscale ¢ partits IVA 01151150867
Distretto Ospedsliera EN 2 - Stabilimento P.0). Nicosia
Tel. 0935671222 - Fax 0935671212

(40
Prot.n® ¢ 6, bo Nicosia 17/03/2015

Al Responsabile Servizio Provveditorato
D.ssa L. Carta
ASP Enna

Oggetto: integrazione strumentario

Si richiede sostituzione per usura di guaine e impugnature facenti parte del set di
pinze per video laparoscopia MICROFRANCE , fornito dalla ditta RIVEM srl di
Gravina di Catania, di seguito elencati:

v" N° 1 Impugnatura rotante senza cremagliera per aste isolate diametro

5 mm CEV 1039.5D
v" N° 2 Guaine in PEEK per asta CEV649.5B (con filettatura esterna)

Si fa presente che lo strumentario sopradescritto é esclusivamente compatibile con lo
strumentario MICROFRANCE in nostra dotazione.

Distinti saluti
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REGIONE SICILIANA
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE ENNA

DISTRETTO EN 2
Stabilimento ospedaliero “Carlo Basilotta” - Nicosia
Stabilimento Ospedaliero “Ferro Branciforti Capra” - Leonforte

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

Codice fiscale / P. IVA 01151150867

UFFICIO ECONOMATO
TEL. e FAX 0935.671364

Prot.n__2/9 Nicosia, Il 2/, ©3. 20 1S

Spett. Ditta RIVEM
di GRAVINA DI CATANIA

Fax 095. 415317

URGENTE

Oggetto: RICHIESTA PREVENTIVO DI SPESA.

Invitasi a voler trasmettere, preventivo di spesa per seguente materiale — MICROFRANCE -,
necessario per il Blocco Operatorio del Presidio Ospedaliero di Nicosia :

n. 1 impugnatura rotante senza cremagliera per aste isolate diametro 5Smm CEV 1039.5D -
MICROFRANCE

n. 2 guaine in PEEK per asta CEV 649.5B( con filettatura esterna ) MICROFRANCE .

Il preventivo di spesa, dovra essere inoltrato aj seguente indirizzo, con cortese urgenza:
PRESIDIO OSPEDALIERO DI NICOSIA - UFFICIO ECON OMATO - Via S. Giovannj —
94014 NICOSIA, a mezzo fax, al seguente n. 0935, 671364 .
L’offerta, deve contenere le seguenti indicazioni:
- sottoscrizione da parte delle persone abilitate ad impegnare I’offerta;
- ragione sociale o denominazione sociale o ditta 0 nominativo dell’offerente, nonché il domicilio legale;
- prezzo complessivo e costo per singolo prodotto richiesto, che s’intendera per merce resa presso il

Magazzino Farmaceutico dell’Ospedale di Nicosia, franca d’ogni rischio spese ed imposta, iva esclusa

che dovra essere ugualmente indicata nel preventivo.
N. B. ALLEGARE DICHIARAZIONE DI ESCLUSIVITA’.

Per eventuali informazioni, contattare ] Rag. Francesco Duca, tel. 0935.671364 -
Distinti Saluti.

Responsabile Economato
Collaboratore Amministrativo
Tuseppé S L

Regione Siciliana — AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE ENNA — Distretto EN2
via San Giovanni, Nicosia (En) Tel. 0935 671208 Fax 0935.671422 » 0935.571212



OFFERTA N° 96/RD del 30/03/2015
|

Spett.le

ASP ENNA |
PRESIDIO OSPEDALIERO DI NICOSIA
UFFICIO ECONOMATO

'VIA S. GIOVANNI
/94014 NICOSIA (EN)

FAX 0935/671364

OGGETTO: PREVENTIVO PER LA FORNITURA DI IMPUGNATURA ROTANTE E GUAINE MiCROFRANC E

|

i
' i
|

Con la presente Vi sottoponiamo !a Ns. migliore offLrtcn per quanto segue:

| | E | PREZZO |

i QT | DESCRIZIONE | | UNITARIO : IMPONIEILE
l | Impugnatura rotante senza cremagliera pér aste isolate diam. 5mm |' '

_ O1 | MICROFRANCE COD. CEV1039.50 | [ 7063 | €661,00 | €661,00

} ' Asta isolata {guaina) diam. 5mm. Lungh. 350mm | ' ]

| 92 | MICROFRANCE COD. CEV649.58 f [ SBEG) | €17000 | | €340,00

! ' | €1.001,00

N.B. SI ALLEGA ALLA PRESENTE:

e  DICHIARAZIONE DI ESCLUSIVITA’

-

i
|
TOTALE OFFERTA IVA ESCLUSA
|
|
f
|

Condizioni Generali di Fornitura:
TEMPI DI CONSEGNA: 30 GG DATA ORDINE

TRASPORTO: NS CARICO

PAGAMENTO: BONIFICO BANCARIO 460GG |
IVA 22% VS. CARICO g
VALIDITA' OFFERTA: 120GG. DALLA PRESENTE

Rivem s.r.l. Arredamenti - Elettromedicali - Assistenza Tecnica - Implanti Gas Medicinall - Realizzazione ‘BIocchi Operatoi
s Via F.lli Bandiera n. 72 - 95030 Gravina di Catania {CT) - htaly - C.Fise. e P.IVA 02852590872
‘2t ep Pec: rivemsri@legalmailit » E-maik i
o Tel. CO39 095 4146888 - 0039 095 7500148 - Fax 0039 095 415317
%  Caopitale Sociale € 98.000,00 nt.vers, - C.C.I.I}.A. Catania n. 186976 - Tribunale di Catania n. 26845
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PROT. N° 46/RD del 30/03/2015

SPETT.LE

ASP DI ENNA

PRESIDIO OSPEDALIERO DI/NICOSIA
UFFICIO ECONOMATO

VIA S. GIOVANNI

|94014 NICOSIA (EN)

|
DICHIARA%IONE SOSTITUTIVA
(Art. 46-47 D.P.R. 415 del 28 dicembre 2000 e s.m.i.) .
|

i
Il sottoscritto Rifici Michele, nato a Catania il 04,09/58 ed ivi residente in Via Ardizzone Gioceni n. ] /A
— Cod. Fisc. RFC MHL 58P04 C3518, in qualitd di Amministratore unico della ditta RIVEM | S.r.l. con sedl2
in Gravina di Catania Via F.lli Bandiera n.72 - Telef. 095/416888 Fax 095/415317 |~ Cod. Fisc. E
PIVA 02852590872 ‘

DICHIARA |

|
- Che la ditta Rivem srl & distributrice Tclusiva nella Vs provincia della linea laparoscopii:a
;"
!
|
l

MICROFRANCE;

|

Distinti Saluti.

Rivem s.r.l. Arredamenti - Hettromedicali - Assistenza Teenica - Impianti Gas Medicinali - Realizzazione Blocchi Opera ari
Via F.lli Bandlera n. 72 - 95030 Gravina di Catania (CT) - ttaly - C.Fisc. e P.IVA 02852590872

i E-mail: rivem@ltiscalit web site www.
g Tel. 0039 095 414888 - 0039 095 7500148 - Fax 0039 095 415317

t{;} Capitale Sociale € 98.000,00 int. vers. - C.C.IFA.A. Catania n. 186976 - Tribunale di Catania n. 24845
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Cognome... RIFIC]

Nome.... MICHELE R o
natoit. . 04/08/1858 _—
(atton. 3811 p. 1. 5 A )
a. CATANIACTY ... .
Cittadinanza ... JTALANA .|
Residenza... CATANIA (CT) . ..
Via... ARDZZONE GIOEMIB 1 fAPLY

Sato cm)ecomugato
Professione.. RAPPR.COMMERC.

CONNOTATI E CONTRASSEGNI SALIENTI

Statura.... S 88 e
Capelli.... .BR!ZZQ%I} ............................
Occhi.....CASTANL ...
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