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MAC E RATA

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

Pratica U.O.C. Numero ID 2 ho 3 Ll}g Data: 08 ’” (w“' >

U.O. RICHIEDENTE

| U.0. MEDICINA DEL DOLORE OSP MC -

Sezione A (Istruttoria e indizione)
OGGETTO

| Fornitura di KIT RF MONOUSO SHORT PULSE DOSE con dispositivo ALGOCARE POST-OP

CIG

[ Z5C3D01ASD

CARATTERISTICHE TECNICHE

Sistema per trattamento del dolore cronico intrrarticolare completo di acido ialuronico a medio peso molecolare e patch
a radiofrequenza pulsata per il trattamento dell'inflammazione e dell’edema postprocedurale; il sistema dovra
comprendere elettrodo, cannula, piastra dispersione. Per ogni seduta ¢ necessario l'utilizzo di un generatore per I'uso
dei dispositivi.

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

IMPORTO MASSIMO STIMATO | € 11.00000 +iva22% | € 13.420 iva compresa 22% |

MODALITA’ DI AFFIDAMENTO: [X] ex art. 50 comma 1 lett. b) D.Lgs. 36/2023

1. CONSIP 2. MEPA 3. ALTRO:
affidamento diretto a
seguito di Trattativa
diretta n.3821876

34 E AFFIDAMENTO DIRETTO conseguente a:

3.1.1 INDAGINE DI MERCATO
3.1.2 x ESCLUSIVITA’/INFUNGIBILITA’ TECNICA

3.2 GARA INFORMALE

! /
RUP 11 collaboyatgre del Rup IL DIRIG’ENIE
Dott.ssf/Meri Lattanzi C Stura Dott.ssa Z LLﬂg \/@y:mm.l
; |
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Sezione B (svolgimento procedura affidamento)

1. MODALITA” INDIVIDUAZIONE OPERATORI DA CONSULTARE (se pertinente)

Consultazione informale;  Pubblicazione avviso; EI Consultazione diretta (richicsta scritta preventivi/offerte preliminari);  Consultazione
clenco operatori economici Mepa;  Altro (specificare):

2 OPERATORI CONSULTATI (se pertinente)

Ditta MEDITREND -Via 1° Maggio 60131 Ancona

3. OPERATORI INVITATI

_

Regione Marche - Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata
Sede legale: Via Annibali, 31/L - 62100 Piediripa di Macerata - Tel. 073325721
pec: ast.macerata@emarche.it C.F. e P.IVA 02095680431



MACERATA

MARCHE

OFFERTE PERVENUTE
Ditta MEDITREND -Via 1° Maggio 60131 Ancona

SEZIONE C (ESITO PROCEDURA AFFIDAMENTO)
1. AFFIDATARIO

Ditta MEDITREND -Via 1° Maggio 60131 Ancona

2. IMPORTQ AFFIDATO (Escluse opzioni/rinnovi)

€ 11.000,00 iva eselusa 22% | € 13.420,00 iva inclusa 22% | |

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

Conto Deserizione conto Importoin € Importo in € Rif. Aut/sub
CoGe IVA esclusa IVA inclusa
2023 | 0501140101 | Acquist di dispositivi medici impiantabilt attivi | 4.400,00 5.368,00 AV3PROV /2023 3 SUB 2
2024 | 0501140101 | Acquisti di dispositivi medici impiaatabili activi | 6.600,00 8.052,00 Autorizzazione che verri costituita
per Pesercizio 2024

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

12 mesi

5. MOTIVAZIONE

5.1 X MOTIVAZIONE SINTETICA [ 5.2 VERBALE SINTETICO ALLEGATO

Il Direttore dell’U.0. Terapia del Dolore del P.O. di Macerata ba inoltrato richiesta di acquivisione di n.10 Sistemi per trattamento del
dolore cronico intrrarticolare completi di avido ialnronice a medio peso moleolare ¢ patch a radiofrequensa pulsata per il trattamento
dellinfiammaszione e dell’ederna  posprocedurale; i sistema dovranno comprendere elettrodo, cannula, piastra dispersione. Per ogni seduta ¢
necessario Uutiligzo di un generatore per Puso dei dispositivi, Detti sistemi sono gid in nso presso altri centri Spoke regionali di Terapia del
dolore, ¢, pertanto, UQ. Di Terapia del Dolore del P.O. di Macerata, come centro Hub della Rete regionale, ha necessitd di uniformarsi
alle tipolggie di trattamento effelinate a livells regionale garantendy Je medesime prestagioni sanitarie ai pazient! afferenti all AST Macerata.
Il Direttore ha dichiarato che i sistemi richiesti sono gli unici che utilizsano la medicazione a frequensa puliata ¢ la radigfrequenzia monouso
short pulse, idonei per la cura dei pagienti con dolore intenso non responsivi a terapia farmacologica ¢ infiltrativa; gii stessi consentiranno i
trattamento di pagienti non eleggibili ad intervento orfopedico 0 in quanto necessario un intervento mininvasivo privia dell intervento

I sistemi conoseintti sono i prodotti “RE MONOUSO SHORT PULSE DOSE con dispositivo ALGOCARE POST-OP” con utilizzo
del generatore IONICRF, prodotto dalla Ditta ABBOTT ¢ con tecnologia brevetta, distribuito in ambito nazionale dalla stessa ditta in
erclusiva. I dispositivi sono distribuiti in esclusiva per le Marche dalla Ditta MEDITREND SRL. I/ costo presunto é pari ad €
1.700,00 cad. + IT7A.

1l Direttore dell’UQ Terapia del Dolore ha acquisito Pantorizsazione alla spesa per Facquisto di n.10 sistemi, essendo  economicamente
compatibile con il Budget assegnato.

Pertanto guesta U.O.C. Acguisti e Logistica, vista lindispensabilita dell approvvigionamento, acquisita la dichiaragione di infungibilitd da
parte del Direttore dell’U0O di Medicina del dolove, al fine di affidare direttamente la fornitura del dispesitiv richiesto ai sensi delf'art. 50
comma 1 lett. b) D.Lgs. 36/2023 ha proceduio ad acquirire preventivo dalla Ditta MEDITREND richiedendo la miglior offerta.

La predetta Ditta ¢, inoltre, in possesso di documentate esperienze pregresse idonce all’esecuzgone delle prestasioni contrattnali gggetto
aellaffidamento, essendo fornitrice di dispositivi per medicina del dolore altamente specialistici.

La Ditta MEDITREND ha prodotro la propria offerta, con protocollo 0115871 in data 13/10/2023, per KIT MONOUSO
SHORT PULSE DOSE ALGOCARE al prezzo di listine di € 1.600,00 + iva, dichiarande la congruitd dell'offerta rispetto alle
guotazioni di meriato.

8i & pertanto proceduto a Trattativa diretta Mepa con la suddetta Ditta n. 3821876 del 02/11/2023 per la quale la Ditta
MEDITREND  ha presentato la propria offerta pari a € 11.000,00 + iva (prezzo unitario € 1.100,00 + iva)

Si procede guindi all'affidamento alla Ditta MEDITREND SRL

Regione Marche - Azienda Sanitaria Territoriale di Macerata
Sede legale: Via Annibadi, 31/L - 62100 Piediripa di Macerata - Tel, 073325721
pec: ast.macerata@emarche.it C.F. e P.IVA D2055680431




MACERATA
MARCHE

Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC): DOTT. Giampiero di Serafino Direttore dell’U.O. Medicina del Dolore del
P.O. di Macerata

Per le controversie vertenti sull’aggiudicazione dell’appalto é competente il Giudice Amministrativo ovvero 11 TAR di Ancona
mentte per le controversie vertent sull'esecuzione del contratto & competente il Giudice Ordinatio ovvero il Trbunale Civile
di Macerata.

Contatti per la procedura: AST MACERATA — U.O.C. Acquistl e Logistica Macerata — Rup: Dott.ssa MERI LATTANZI
Con la sottoscrizione della scheda 1 firmatar dichiarano che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di
interesse.

Macerata, 06/11/2023
i) /)
L RUP L DIRIGENTE
Dostfghf Ped latranzi Dott.ssa ZellpdpSannini
vy
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