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PROCEDURA E PROVVEDIMENTO DI AFFIDAMENTO 

PER ACQUISIZIONE DI BENI E SERVIZI DI IMPORTO INFERIORE AD EURO 75.000,00 IVA ESCLUSA 
(Ai sensi della Determina n. 49 ASUR/DG 27/01/2021) 

 

Pratica U.O.C.Acquisti e Logistica  Numero ID 2513185|21/03/2024|MCPROV  Data:       

 
U.O. RICHIEDENTE 

U.O. OSTETRICIA/GINECOLOGIA. DELL’AST DI MACERATA 

Sezione A (Istruttoria e indizione) 
OGGETTO 

FORNITURA DI BRACCIALETTI MAMMA/BAMBINO  

CIG 

B034253337 

CARATTERISTICHE TECNICHE 

Descrizione Quantità 

BRACCIALETTI DI IDENTIFICAZIONE ANTI MANOMISSIONE PER MAMMA E NEONATO. 
Conformi alle "Linee guida sulle modalità per l'identificazione del neonato al momento della nascita" pubblicate come 
supplemento ordinario alla Gazzetta Ufficiale del 23/01/2002 Serie generale - n. 19.  
Caratteristiche  
Braccialetto in morbido PVC atossico e anallergico spessore 0,45 mm, durezza 40 SH.  

Privi di lattice.  

Colore bianco, azzurro, rosa, con stampa personalizzabile e numerazione progressiva  

Con superficie scrivibile tramite un pennarello indelebile. 

I braccialetti vengono forniti accoppiati in modo da rendere univoca la corrispondenza mamma / neonato.  

Una volta chiusi, non è più possibile riaprirli se non tagliandoli.  

Non sterili e non sterilizzabili. 

9000 COPPIE 

 
IMPORTO MASSIMO STIMATO (compresa ogni forma di opzioni e/o rinnovo, IVA esclusa) 

IMPORTO A BASE D’ASTA- 
MESI  36 

ART. 120 C. 1 L. A.  30% OP.NE RINNOVO ART. 14 
C. 4 12 MESI 

OP.NE ART. 120 CC. 10 E 11(12 
MESI) 

€ 13.500,00 € 4.500,00 € 4.500,00 € 4.500,00 

IMPORTO MASSIMO STIMATO € 27.000,00   

 
MODALITA’ DI AFFIDAMENTO: X art. 50, comma 1, lett.b) del D.Lgs. 36/2023  

1.  CONSIP 2. X MEPA 
RDO 4011795 LOTTO N. 2 

3.  ALTRO:  
 

3.1  AFFIDAMENTO DIRETTO conseguente a: 

3.1.1  INDAGINE DI MERCATO  

3.1.2  ESCLUSIVITA’/INFUNGIBILITA’ TECNICA 

 

3.2  GARA INFORMALE 

 

COLLABORATORE AL RUP   IL RUP IL DIRIGENTE 
F.to Sig.ra  Donatella torresi F.to Dott.ssa Barbara Bucossi F.to Dott.ssa Zelinda Giannini 

Sezione B (svolgimento procedura affidamento) 
1. MODALITA’ INDIVIDUAZIONE OPERATORI DA CONSULTARE (se pertinente) 

 Consultazione informale;  Pubblicazione avviso;  Consultazione diretta (richiesta scritta preventivi/offerte preliminari);  Consultazione 

elenco operatori economici Mepa;  Altro (specificare):  

2. OPERATORI CONSULTATI (se pertinente) 

 

3. OPERATORI INVITATI  
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Tutti i fornitori del Mercato Elettronico abilitati per il bando ” Forniture specifiche per la Sanità” (BENI) 

4. OFFERTE PERVENUTE                                                                  (AMMESSE / NON AMMESSE) 

CERACARTA COD. FISCALE/ P.IVA 00136740404 AMMESSA 

SATCOM srl COD. FISCALE/ P.IVA 01084800315 AMMESSA 

GET S.R.L. COD. FISCALE/ P.IVA 16266161005 AMMESSA 

KALTEK SRL COD. FISCALE/ P.IVA 02405040284 AMMESSA 

MULTI SERVICES COD. FISCALE/ P.IVA 04059530164 AMMESSA 

L'ANTINFORTUNISTICA COD. FISCALE/ P.IVA 02467560245 AMMESSA 

GI.PI.GI. S.A.S. DI GIRIBALDI GIOVANNI PIERO & C. COD. FISCALE/ P.IVA 03849010107 AMMESSA 

MA-BI SERVICE SRL . COD. FISCALE/ P.IVA 02749400137 AMMESSA 

TECHWIN SRL COD. FISCALE/ P.IVA 02224540506 AMMESSA 

 
SEZIONE C (ESITO PROCEDURA AFFIDAMENTO) 

1. AFFIDATARIO 

CERACARTA COD. FISCALE/ P.IVA 00136740404 

2. IMPORTO AFFIDATO (Escluse opzioni/rinnovi)  

IMPORTO A BASE D’ASTA- 
MESI  36 

ART. 120 C. 1 L. A.  30% OP.NE RINNOVO ART. 14 
C. 4 12 MESI 

OP.NE ART. 120 CC. 10 E 11(12 
MESI) 

€ 5.805,00 € 4.500,00 € 4.500,00 € 4.500,00 

IMPORTO MASSIMO STIMATO € 19.305,00   

 

3. COPERTURA CONTABILE (Autorizzazione / Sub Autorizzazione / Numero di conto).  

Competenza 
 

Conto CoGe Descrizione conto Importo in € 
IVA esclusa 

Importo in € IVA 
inclusa  

Rif. Aut/sub 

2024 05.01.16.01.01 Acquisti di altri beni e 
prodotti sanitari 

€ 1.612,50 € 1.967,25 AV3PROV 2024 n. 6 sub 
1 

2025 05.01.16.01.01 Acquisti di altri beni e 
prodotti sanitari 

€ 1.935,00 € 2.360,7 Autorizzazione che verrà 
costituita per l’esercizio 
2025 

2026 05.01.16.01.01 Acquisti di altri beni e 
prodotti sanitari 

€ 1.935,00 € 2.360,7 Autorizzazione che verrà 
costituita per l’esercizio 
2026 

2027 05.01.16.01.01 Acquisti di altri beni e 
prodotti sanitari 

€ 322,50 € 393,45 Autorizzazione che verrà 
costituita per l’esercizio 
2027 

4. DURATA INIZIALE DEL CONTRATTO (Escluse opzioni/rinnovi) 

36 mesi 

5. MOTIVAZIONE 

5.1 X MOTIVAZIONE SINTETICA 5.2  VERBALE SINTETICO ALLEGATO 

 

MOTIVAZIONE SINTETICA: 

 Aggiudicazione al prezzo più basso all’offerta ritenuta idonea alle esigenze dell’U.O. richiedente  

6. Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC):. Il Direttore U.O. Ostetricia e Ginecologia Dr. Mauro Pelagalli. 

7. Per le controversie vertenti sull’aggiudicazione dell’appalto è competente il Giudice Amministrativo ovvero il TAR di Ancona mentre per le 
controversie vertenti sull’esecuzione del contratto è competente il Giudice Ordinario ovvero il Tribunale Civile di Macerata. 

8. Contatti per la procedura: AST MACERATA – U.O.C. Acquisti e Logistica Macerata – Rup: Dott.ssa Barbara Bucossi 

9. Con la sottoscrizione della scheda i firmatari dichiarano che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse. 
Macerata, 18 /03/2024 
 

COLLABORATORE AL RUP   IL RUP IL DIRIGENTE 
Sig.ra Donatella Torresi Dott.ssa Barbara Bucossi                   Dott.ssa Zelinda Giannini     
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