IL DIRETTORE AMMINISTRATIVE
Dott.ssa Maria 3i/_rﬂma

ok stk ok o o ook o ol ook ok ok o e etk kol skl e ok ok ok ok b sk otk R R R sk ok ok gk ok sk sk ek sk kR o R ol ok R sk ek R ek

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente copia di determinazione. ai sensi dell’art. 53 n. 2 della L.R. 03/11/1993 n. 30,

viene pubblicata all'Albo dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Ragusa per 15 giorni consecutivi,
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AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DETERMINA DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO

DIREZIONE PROVVEDITORATO EICONOMATO

140 s = 4 MAG. 2012

OGGETTO: INTEGRAZIONE PER L’ANNOQ 2012 DELLA FORNITURA IN SERVICE
PRESSO LA DITTA VIVISOL SREL DEL SERVIZIO DI GESTIONE DOMICILIARE IN-

TEGRATA PER PAZIENTE AVENTE DIRITTO (G.T.).

H| = 4 MAG, 2012 . nella sede dell’Azienda Sanitaria Pro-
vinciale, il Direttore amministrativo, d.ssa Maria Sigona, in esecuzione
della delega conferita dal Direttors Generale con delibera n. 767 del
14.04.2010, adotta la seguente determinazione

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO IL DIRETTORE
1LO.C. AFFARI PROVVED.LI E ECONOM.LI

DR.SSA GABRIELEA MERLING

\.)



Su Proposta della Direzione del Servizio Provveditorato. che con la sottoscrizione da parte del Di-

rettore della Struttura ne attesta la regolarita formale e la legittimita:

PREMESSO che con Determina del Direttore Amministrativo n.40 del 10.02.2012 & stata rinnovata

per ["anno 2012 alla Ditta Vivisol SRL la fornitura in service del servizio di gestione domiciliare in-

tegrala a favore di un paziente avente diritto (G.T.) di questa ASP di Ragusa. per una spesa com-

plessiva di € 13.969.49 iva inclusa:

CHE la Dr.ssa M.G.Roccasalvo. Dirigente Medico Responsabile dell’U.O.Assistenza [ntegrativa e

protesica di Modica. con nota del 03.04.2012 prot.n.2157. a seguito di Richiesta specialistica rila-

sciata dal Centro di Rianimazione del P.O.Maggiore di Modica a favore dell assistito sopraindicato,

ha richiesto una integrazione delia fornitura di accessori sanitari di consumo in atto:

PRESO ATTO che la Ditta Vivisol SrL. con sede a Monza. Via Borgazzi 27. P.1.02422300968. con

nota prot.n.CT45 det 10.04.2012 ha comunicato. a seguito delle variate condizioni cliniche

dell"assistito. il quale & stato sottopusto a wattamento ventilatorio invasivo. di ritenere opportuno ri-

definire la proposta di servizio alla Juce delle nuove necessita assistenziali del paziente, proponendo

nuove condizioni contrattuali. di seguito riportate:

- 0.1 Ventilatore polmonare RESMED mod.VS 11 (cod.22101) completo di accessori necessari al
suo funzionamento;

- n.1 ventilatore polmonare di riserva di medesimo tipo; _

- sostituzione periodica di accessori e ricambi (11.12/anno circuiti bi-tubo con trappole raccogli con-

densa cod.20764: n.12/anno filtri antipolvere cod.25664: n.12/anno cannule tracheostomiche SHI-

LEY 6 LPC cod.20854; n.365/anno filtri antibatterici umidificati cod.20651: n.720/anno metalline

per tracheostomia cod.20922: n40/anno fascette reggi cannula cod.21152: n.52/anno catheter

mount cod.20742: n.2000/anno sondini per aspirazione CH 14 cod.24313: n.1080/anno nasi artifi-

ciali cod.22157; n.l/anno patlone rianimatore cod.23190: n.12/anno adattatori 02 cod.23 160;

n.12/anno tubi collegamento 02 cad.20488: : .

- n.1 Vivite] Contro] Service per il monitoraggio continuo dei valori di funzionalita respiratoria,

comprensivo di un apparecchio Spirotel Vivisol {cod.25350). n.2/die boccagli dedicati — cod.25354,

n.1/mese o al bisogno batteria inierna dedicata — cod.25362, numero verde dedicato per la trasmis-

sione giornaliera dei dati ad un server riservato., a cui & possibile accedervi. in qualsiasi momento,

con apposito software Spirotel Vivisol. con account e password riservati al medico- ' '

- servizio di assistenza tecnica;

- servizio di cuslomer care accessibile tramite numero verde attiva h 24.

- apparecchiatura sostitutiva in caso di guasto ¢ mal funzionamento: T ,

- cessazione della fornitura a richiesta in caso di sospensione/interruzioné della terapia o decesso

dell"assistito. il cui costo sard addebitato fino alla data della comunicazione:

per un importo totale della fornitura (€/die 40.95 + VA al 4%). per il periodo aprile-dicembre 2012,

di € 11.302.20 [VA esclusa; ' '

ATTESO di dover provvedere in merito:

PRESO ATTO che la documentazione ciiata & custodita presso il Setiore proponente:

RAVVISATA. data "urgenza di procedere all’acquisto di cui sopra. I"opportunita di dare immedia-

ta esecutivita al presente atto:

DETERMINA

Per le ragioni esposte in narrativa che qui si intendono riportate e confermate

AUTORIZZARE la integrazione della fornitura in service per I"anno 2012 presso la Ditta Vivisol
StL. con sede a Monza, Via Borgazzi 27. P.1.02422300968. 3. giusta offerta prot.n.CT45 del
10.04.2012. del servizio di gestione domiciliare integrata a favore di un paziente avente diritto
(G.T.) di questa ASP di Ragusa. autorizzata con Determina del Direttore Amministrativo n.40 del
10.02.2012. come di seguito riportuto: ' :

- 1.1 Ventilatore polmonare RESMED mod. VS ill {cod.22101) completo di accessori necessari al

suo funzionamento:

- n.1 ventilatore polmonare di riserva di medesimo tipo;

- sostituzione periodica di accessori e ricambi (n.12/anno circuiti bi-tubo con trappole raccogli con-
densa cod.20764: n.12/anno filtri antipolvere cod.25664: n.12/anno cannule tracheostomiche SHI-
LEY 6 LPC cod.20854: n.365/anno filtri antibatlerici umidificati cod.20651; n.720/anno metalline
per tracheostomia cod.20922: nd0/anno fascette reggi cannula cod.21152: n.52/anno catheter
mount cod.20742: n.2000/anno sondini per aspirazione CH 14 cod.24313; n.1080/anno nasi artifi-
ciali cod.22157: n.l/anno pallone rianimatore cod.23190: n.12/anno adattatori O2 cod.23160:
n.12/anno tubi collegamento 02 cod.20488: :

- n.1 Vivitel Control Service per il monitoraggio continuo dei valori di funzionalita respiratoria,
comprensivo di un apparecchio Spirotel Vivisol (cod.25350). n.2/die boceagli dedicati — cod.25354.
n.1/mese o al bisogno batteria inicima dedicata — cod.25362, numero verde dedicato per la trasmis-
sione giornaliera det dati ad un server riservato. a cui & possibile accedervi. in qualsiasi momento,
con apposito software Spirotel Vivisol. con account e password riservati al medico:

- servizio di assistenza tecnica;

- servizio di customer care accessibile tramite numero verde attivo I 24:

- apparecchiatura sostitutiva in cuso di wnasto o mal funzionamento:

- cessazione della fornitura a richijesta in caso di sospensionefinterruzione della terapia o decesso
dell"assistito. il cui costo sard addebitato fino alla data della comunicazione;

per un importo totale della fornitura (€/die 40.95 + IVA al 4%. per il periodo aprile-dicembre 2012,
di € 11.302.20 IVA esclusa: f .
IMPUTARE la maggiore spesa oi € 1.419.33 iva inclusa sul conto n. 504020101 denominato “Ca-
noni di noleggio — area sanitaria”. bilancio corrente. da imputare al ceniro di costo n. D22302 - As-
sistenza Integrativa Modica; A 294

DICHIARARE il presenie atto immediatimente esecutivo. stante 1"urgenza e la necessita di assicu-
rare il mategjale in oggetto al pazieaie atfetic da grave patologia. '
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Importo Autarizzato Ordine Conto
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