MACERAT

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 del 27/01/2021)

Pratica U.O.C. Acquisti e Logistica
NumeroID _ 22 FS 49)
Data: 7z

/

U.O. RICHIEDENTE

UU.0O0.CC. DIAGNOSTICA PER IMMAGINI DEI PP.OO. di SAN SEVERINO,
MACERATA e CIVITANOVA MARCHE

RICHIESTE N. 106-115/2023

I DIRIGENTI MEDICI RESPONSABILI DELLE UU.OO.CC. DIAGNOSTICA PER IMMAGINI DEI PP.OO. DI 8AN
SEVERINO, MACERATA e CIVITANOVA MARCHE HANNO RAPPRESENTATO I'URGENZA DELLA
FORNITURA IN QUANTO TRATTASI DI SOSTITUZIONE DI PARL TECNOLOGIE FUORIUSO - LE UU.00.
SONO ATTUALMENTE SPROVVISTE DI TALL IS.

Sezione A (Istruttoria e indizione)
OGGETTO
[ FORNITURA n. 10 DITTAFONI |

CIG
| ZD43B396F3 |

CARATTERISTICHE TECNICHE

DESCRIZIONE QTA

DITTAFONO — MOD.SpeechMike Premium “LFH3500” 10

IMPORTO MASSIMO STIMATO (IVA esclusa) COMPRENSIVO DI EVENTUALI OPZIONI O
RINNOVI
| €. 3.467,50 (IVA ESCLUSA)

MODALITA’ DI AFFIDAMENTO ex D.Lgs. 50/16: X Art. 36 c. 2 lett a) ; [J Art. 36 c. 2 lett b)

1. [ CONSIP [0 MEPA TD SU MEPA EFFETTUATA A SEGUITO DI 2. OALTRO:
INDAGINE DI MERCATO CON RICHIESTA DI PREVENTIVI A
N. 4 OO.EE.

X AFFIDAMENTQ DIRETTO conseguente a:
311X INDAGINE DI MERCATO CON RICHIESTA DI PREVENTIVI A N, 4 OO.EE.

3.1.2 1) ESCLUSIVITA /INFUNGIBILITA’ TECNICA

3.2 0 GARA INFORMALILR
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MACERATA

LISTRUTTORE ILRUP ILIDIRIGENTE
Nominativo | DOTT.SSA DALMIGLIO BARBARA | DOTT.S5A ZEJINDA GIANRINI
Firma T Bae A /AN
— R — —— l /

2

e

3.

4.

Sezione B (svolgimento procedura affidamento)

MODALITA’ INDIVIDUAZIONE OPERATORI DA CONSULTARE (se pertinente)
0 Consultazione informale; {1 Pubblicazione avviso; X Consultazione diretta (tdchiesta scritta
preventivi/offerte preliminar); O Consultazione elenco opesatoti econorici Mepa; O Altro (specificare): TD
SU MEPA EFFETTUATA A SEGUITO DI INDAGINE DI MERCATC CON RICHIESTA DI PREVENTIVI A
N. 4 OO.EE.

OPERATORI CONSULTATI (se pertinente)
DITTA EXPRILIA
DITTA MEDITRON
DITTA MEDICAL IMAGIE
DITTA MEDITEAM

OPERATORI INVITATE
DITTA EXPRILIA
DITTA MEDITRON
DITTA MEDICAL IMAGIE
DITTA MEDITEAM

OFFERTE PERVENUTE (AMMESSE / NON AMMESSE)

FORNITORE
DITTA MEDITRON
Sezione C (Esito procedura affidamento)
AFFIDATARIO
DITTA MEDITRON
IMPORTO AFFIDATO (Escluse opzioni/rinnovi)

€. 3.467,50 {IVA ESCLUSA) - €. 4.230,35 (IVA INCLUSA)

COPERTURA CONTABILE (Autorizzazione / Sub Autorizzazione / Numero di conto)
Autorizzazione nr. AV3INVEST2023 N. 8/9

Numero di Conto: 0102020704 “Macchine d'uffcio elettromecc. ed elettrocontabili”

DURATA INIZIALE DEL CONTRATTO (Escluse opzioni/rinnovi)

l |

EVENTUALL OPZIONI

| ]

-e 2di3 e
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MACERATA

5. MOTIVAZIONE

I 5.1 X MOTIVAZIONE SINTETICA 5.20VERBALE SINTETICO ALLEGATO

| DITTAFONI PROPOSTI IN OFFERTA DALLA DITTA MEDITRON, UNICA OFFERTENTE, SONO STATI
VALUTATI IDONEI A QUANTO RICHIESTO.

PERTANTO, SULLA BASE DI UNA VALUTAZIONE CONGIUNTA DELLA CONGRUITA' DEL PREZZO -
VALUTATA ATTRAVERSO RICERCA QUOTAZIONI SU MEPA - E DELLTDONEITA’ DEL PRODOTTO OFFERTO,
SI RITIENE DI AFFIDARE LA FORNITURA ALLA DITTA MEDITRON PER UN IMPORTO PARI AD € 3.467,50 IVA
ESCLUSA) - €. 4.230,35 (IVA INCLUSA)

Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC): DOTT.CARLO SANTURBANOQO

CONTROLLL
DURC RICHIESTO/ REGOLARE RICHIESTO/NON REGOLARE ]
CASELLARIO ANAC 1

ALTRI CONTROLLI:

Con la sottoscrizione della scheda i firmatari dichiarano che non sussistono situazioni, anche potenziali, di
conflitto di interesse.

14 Rrsponsahzle del Procedunenro Il Di gelrzte v.oLC.
. Dojtissa Bq:bira airmgh ti e Logistica ‘f
_bﬁp’r\(f\i £ b g x‘u i,\ 952 Zelinda Gian

i.

U.0.C. ACQUISTI E LOGISTICA

Si attesta che il costo derivante dal presente provvedimento per Panno 2023 — pari ad €. 3.467,50 (IVA ESCLUSA) - €. 423035
(IVA INCLUSA) ¢ stato annotato aclP’ambito della previsione di spesa dell'anno 2023 come segue:
€.4.230,35 (IVA INCLUSAjal conto “0102020704 — Macchine d'uffcio elettromece. ed clettrocontabili

LA

U.0.C. CONTABILITA’ E BILANCIO

1 Direttore attesta la corretta imputazione della spesa al piano dei conti e agli esercizi di competenza.

11 Digizente U.O.C. Contabilita ¢ Bilancio

f

i Z‘leﬂ’AS’f Macerata approva il presente provvedimento.
i

11 Commissario Stra

Dott. Armando Ma, Zzini
/
1l Sub-Commyjssario Amminfistrativo 11 Sub-Co issario Sanitario
Dott. Milko Coacci DrssaD 1
d
", -

\

LUOGO E DATA MACERATA - 18/05/2023
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