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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 3

N. 1190 DEL 113 01T 2008

Oggetto: ACCETTAZIONE DONAZIONE di un DEFIBRILLATORE SEMIAUTOMATICO
A FAVORE DELLA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA del POLIAMBULATORIO DI
CIVITANOVA MARCHE — ASUR AREA VASTA N. 3.

IL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 3

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio € che vengono condivisi, di adottare il
presente atto;

VISTA I'attestazione del Dirigente del Servizio Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione;

-DETERMINA -

1. DI ACCETTARE, per le motivazioni espresse nel documento istruttorio, la donazione di un
DEFIBRILLATORE SEMIAUTOMATICO mod. DAE LIFEPAK EXPRESS della Ditta PHYSIO-
CONTROL ITALY SALES SRL del valore di €. 1.450,00 (iva esclusa) completo di piastre e batteria da
parte della ditta GAS MARCA srl con sede in Civitanova Marche, Via Cecchetti n. 99 C.F. 01499110433

a favore della Riabilitazione Cardiovascolare del Poliambulatorio di Civitanova Marche — AREA
VASTA N. 3;

2. DI STABILIRE CHE l’iter di consegna dell’apparecchiatura verra gestito interamente dal Dirigente
Medicico responsabile della Riabilitazione Cardiovascolare, Dott. Luigi Ninona, fino alla verifica di
regolare esecuzione della fornitura relativamente alle caratteristiche del prodotto ed in conformita alle
condizioni di donazione proposte dal donante e accettate dal donatario, in coordinamento con il Servizio
di Ingegneria Clinica per quanto di competenza;

3. DI STABILIRE CHE [ accettazione definitiva ed il nulla osta all’utilizzo dell’apparecchiatura sanitaria
sono subordinati al superamento con esito positivo del collaudo tecnico di accettazione che verra
effettuato presso la cardiologia Riabilitativa destinataria, nel rispetto delle disposizioni contenute nel
documento istruttorio;
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4. DI DARE ATTO CHE, ai sensi dell’art. 31 del D.Lgs. n. 50/2016, il Responsabile Unico del
Procedimento per la procedura oggetto della presente Determina ¢ la Dott.ssa Dalmiglio Barbara
dell’U.O.C. Acquisti e Logistica del’AREA VASTA 3 — ASUR;

5. DI DARE ATTO CHE, I'U.O. C. Acquisti e Logistica del’ AREA VASTA provvedera per quanto di
competenza, previa verifica di tutta la documentazione amministrativa e tecnica, nonché del certificato di

avvenuto collaudo positivo dell’apparecchiatura, all’iscrizione della stessa nel Registro Inventario
dell’ Azienda;

6. DI DARE ATTO che il presente atto costituisce base per il perfezionamento del negozio giuridico della
donazione e che lo stesso, per quanto non espressamente stabilito, fa riferimento alle norme del codice
civile e delle leggi speciali vigenti in materia;

7. DI DARE ATTO, ai fini della repertoriazione nel Sistema Attiweb Salute, che la presente determina
rientra nei casi “altre tipologie™;

8. DI DARE ATTO che la presente Determina non ¢ sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della
L.412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.;

9. DITRASMETTERE il presente atto:
= al Collegio Sindacale dell’ASUR per i provvedimenti di competenza ai sensi dell’art. 17 — comma
I11° - della L. R. 26/96;
= al Servizio Controllo di Gestione presso I’Area Vasta 3 per I’esercizio delle funzioni di sorveglianza
e di controllo anche ai sensi art. 26 della L. 23/12/1999 n. 488 come modificata dal D.L. 12/07/2004
n. 168 convertito in Legge:
= al Direttore dell’U.O.C. di Pediatria del Presidio Ospedaliero di Civitanova Marche.

DIRETTORE\AREA VASTAN. 3
DOTT. ALEY! (0] CCIONI
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Per il parere infrascritto:

SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE E SERVIZIO BILANCIO

Si attesta che dalla presente determina non derivano oneri di spesa

La presente determina consta din. 7 pagine di cui n. 0 pagine di allegati che formano parte integrante della stessa.
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -

U.O.C. Approvvigionamenti e Logistica — Area Vasta n. 3

Normativa di riferimento

¢ L.R.n.26/96 “Riordino del Servizio Sanitario Regionale™;

* L.R.n.13/2003 “Riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale™;

e Legge Regionale n. 17/2011 “Ulteriori modifiche della L.R. n. 13/2003”s.m.i.;

* Determina n.785/DG del 31/12/2005: “Decentramento delle funzioni amministrative - Regolamentazione
provvisoria”;

e Determina n.254/ASURDG del 27/04/2006: “Regolamentazione provvisoria del decentramento delle
funzioni amministrative — Proroga™.

» Circolare del Direttore Generale dell’ASUR prot. 6187 del 29/06/2006 “Regolamentazione provvisoria
del decentramento delle funzioni amministrative™;

e Circolare A.S.U.R. — prot. 1328 del 03/05/2004 avente ad oggetto “ Accettazione di donazioni, lasciti,
eredita, legati”.

e Circolare Dipartimento Servizi alla Persona ¢ alla Comunita — Giunta Regionale Marche — prot. 14317
del 06/07/2005

e Codice Civile (art. 783) e norme regolanti la materia delle donazioni ed erogazioni liberali

Motivazione

Con nota del 14/09/2016 ¢ pervenuta da parte della Ditta GAS MARCA SRL, con sede in Civitanova Marche —
via Cecchetti n. 99 — C.F/P.IVA n. 01499110433 — proposta di donazione di un DEFIBRILLATORE
SEMIAUTOMATICO mod. DAE LIFEPAK EXPRESS della Ditta PHYSIO-CONTROL ITALY SALES SRL
completo di piastre e batteria da destinare alla Riabilitazione Cardiovascolare del Poliambulatorio di Civitanova
Marche — AREA VASTA N. 3 — ASUR allo scopo di sostenere le attivita sanitarie, senza nessun scopo di lucro o
altre finalita ma ad esclusivo titolo di liberalita.
In merito alla donazione sopra citata I’'U.O.C. Acquisti e Logistica ha provveduto a verificare quanto segue:
- che I'apparecchiatura oggetto di donazione risulta essere utile e rispondente pienamente alle esigenze
 dell’U.O. assegnataria come da parere espresso dal Dirigente Medico Responsabile del servizio
destinatario;

- che il Direttore del Dipartimento di Area Territoriale, Dott. Gianni Turchetti, ha espresso parere
favorevole all’accettazione della donazione della sopra citata tecnologia sanitaria;

- che non sussistono costi di beni, materiali di consumo, opere e/o servizi accessori rispetto all’iniziale
utilizzo e corretto funzionamento del dispositivo elettromedicale oggetto di donazione né sono a carico
dell’ Azienda costi di consegna, installazione, collaudo;

- che il materiale di consumo necessario per il regolare funzionamento dell’apparecchiatura elettromedicale
é oggetto di reperibilita sul mercato concorrenziale e/o gia utilizzato per I’esecuzione di prestazioni con
tecnologie in dotazione all’Azienda;

- che la donazione di cui trattasi non ¢ subordinata a contropartite di attivita di ricerca o di consulenza ma
¢ effettuata ad esclusivo titolo di liberalita, ai sensi dell’art. 769 titolo V Capo I del Codice Civile, senza
richiesta di corrispettivo neppure sotto forma di pubblicita e senza alcun impegno di futuro acquisto di
beni o di materiale di consumo, né sara fonte di eventuali obbligazioni contrattuali nei confronti del
donante;
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- che la richiesta di donazione non comporta alcun onere per I’Area Vasta 3.
L’U.O.C. Acquisti e Logistica, trattandosi di apparecchiatura elettromedicale, ha provveduto ad acquisire dal
competente Ufficio di Ingegneria Clinica la compatibilita normativa delle tecnologie oggetto di donazione.
Con propria comunicazione del 29/09/2016 ¢ stato espresso da parte dell’Ingegneria Clinica dell’Area Vasta n. 3
il parere favorevole all’accettazione della donazione del defibrillatore, come di seguito riportato:
R, verificato che:
- l'apparecchiatura in oggetto risponde pienamente alle esigenze cliniche del reparto assegnatario;
- I'apparecchiatura in oggetto é completa di applicativo software e accessori per garantire il normale e
corretto utilizzo;
- I'apparecchiatura in oggetto si inserisce nei programmi di sviluppo tecnologico di questa azienda;
per quanto di propria competenza nulla osta all’accettazione della proposta di donazione pervenuta....”

Come evidenziato dal Servizio di ingegneria Clinica relativamente alla mancata indicazione circa la durata e la
tipologia del servizio di assistenza tecnica dell’apparecchiatura prestata in regime di garanzia, I'U.O.C. Acquisti e
Logistica ha provveduto ad acquisire dal Donante la documentazione ad integrazione di quanto trasmesso
contenente la descrizione puntuale del regime di garanzia e assistenza tecnica da parte del fornitore.

Visto il valore commerciale imponibile del bene, pari ad € 1.450,00 (iva esclusa), 1’accettazione della donazione
oggetto del presente provvedimento prescinde dalla preventiva autorizzazione di cui alla nota prot. n. 1328 ASUR
del 24/05/2004 prevista da parte del Direttore Generale ASUR per i beni il cui valore sia superiore a €. 25.000,00,
e, pertanto, si intende di competenza del Direttore dell’AV3 di Macerata.

La donazione da effettuarsi puo considerarsi di modico valore, in relazione al valore del patrimonio del donante e,
pertanto, verra a perfezionarsi con la presente determina di accettazione da parte del Direttore dell’Av3. La
donazione sara valida con la materiale consegna del bene all’Azienda, vista la volonta certa ed espressa dai
donanti con propria manifestazione scritta, acquisita dall’Ente con nota del 09/09/2016.

Per la tecnologia oggetto di donazione, I'accettazione definitiva ed il nulla osta all’utilizzo sono subordinati al
superamento con esito positivo del collaudo tecnico di accettazione che verra svolto presso la struttura
destinataria. In tale sede il fornitore dovra garantire che la tecnologia ¢ dotata di:
- marcatura CE in conformita alle Direttive Europee applicabili (EEC MD 93/42, EEC IVD 98/79, EEC
EMC 89/336, ....);
- certificazione di conformita alle normative tecniche vigenti applicabili (CEI UNI)
- manuale d’uso in lingua italiana;
- manuale di servizio;
- verranno effettuati a suo carico e registrati appositi corsi di formazione per il personale utilizzatore e per
il personale tecnico dell’ Azienda.

Esito dell’istruttoria
Tutto cid premesso, si propone di :

e DI ACCETTARE, per le motivazioni espresse nel documento istruttorio, la donazione di un
DEFIBRILLATORE SEMIAUTOMATICO mod. DAE LIFEPAK EXPRESS della Ditta PHYSIO-
CONTROL ITALY SALES SRL del valore di €. 1.450,00 (iva esclusa) completo di piastre e batteria da
parte della ditta GAS MARCA srl con sede in Civitanova Marche, Via Cecchetti n. 99 C.F. 01499110433
a favore della Riabilitazione Cardiovascolare del Poliambulatorio di Civitanova Marche — AREA
VASTA N. 3;
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DI STABILIRE CHE Vl'iter di consegna dell’apparecchiatura verra gestito interamente dal Dirigente
Medicico responsabile della Riabilitazione Cardiovascolare, Dott. Luigi Ninona, fino alla verifica di
regolare esecuzione della fornitura relativamente alle caratteristiche del prodotto ed in conformita alle
condizioni di donazione proposte dal donante e accettate dal donatario, in coordinamento con il Servizio
di Ingegneria Clinica per quanto di competenza;

DI STABILIRE CHE I’accettazione definitiva ed il nulla osta all’utilizzo dell’apparecchiatura sanitaria
sono subordinati al superamento con esito positivo del collaudo tecnico di accettazione che verra
effettuato presso la cardiologia Riabilitativa destinataria, nel rispetto delle disposizioni contenute nel
documento istruttorio;

DI DARE ATTO CHE, ai sensi dell’art. 31 del D.Lgs. n. 50/2016, il Responsabile Unico del
Procedimento per la procedura oggetto della presente Determina & la Dott.ssa Dalmiglio Barbara
dell’U.O.C. Acquisti e Logistica del’AREA VASTA 3 — ASUR;

DI DARE ATTO CHE, I'U.O. C. Acquisti e Logistica dell’ AREA VASTA provvedera per quanto di
competenza, previa verifica di tutta la documentazione amministrativa e tecnica, nonché del certificato di

avvenuto collaudo positivo dell’apparecchiatura, all’iscrizione della stessa nel Registro Inventario
dell’Azienda;

DI DARE ATTO che il presente atto costituisce base per il perfezionamento del negozio giuridico della
donazione e che lo stesso, per quanto non espressamente stabilito, fa riferimento alle norme del codice
civile e delle leggi speciali vigenti in materia;

DI DARE ATTO, ai fini della repertoriazione nel Sistema Attiweb Salute, che la presente determina
rientra nei casi “altre tipologie™;

DI DARE ATTO che la presente Determina non €& sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della
L.412/91 e dell’art. 28 della L.R. 26/96 ¢ s.m.i.;

DI TRASMETTERE il presente atto:
* al Collegio Sindacale dell’ASUR per i provvedimenti di competenza ai sensi dell’art. 17 — comma
I11° - della L. R. 26/96;
* al Servizio Controllo di Gestione presso I’Area Vasta 3 per I’esercizio delle funzioni di sorveglianza
e di controllo anche ai sensi art. 26 della L. 23/12/1999 n. 488 come modificata dal D.L. 12/07/2004
n. 168 convertito in Legge;
* al Direttore dell’U.O.C. di Pediatria del Presidio Ospedaliero di Civitanova Marche.

Il Responsabile del Procedimento

__Dott.ssa Dalmiglio Barbara

Do Lbflio
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Il Responsabile del Servizio Acquisti e Logistica

Si dichiara che la proposta del provvedimento in oggetto & conforme alle normative ed alle regole procedurali

vigenti.

Il Direttore
U.O0.C. Acqui
Dott. Carlo S

ica A.V.3

- ALLEGATI -

Nessun allegato
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REGIONE MARCHE Data 13/10/2016

DETERMINA N. 1190/AV3 DEL 13/10/2016

ACCETTAZIONE DONAZIONE di un DEFIBRILLATORE SEMIAUTOMATICO A FAVORE
DELLA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA del POLIAMBULATORIO DI CIVITANOVA
MARCHE - ASUR AREA VASTA N. 3.

PUBBLICAZIONE:
dal 13/10/2016 al 27/10/2016
ESECUTIVITA":
- La Determina e stata dichiarata immediatamente esecutiva il 13/10/2016
- La Determina & esecutiva il (dopo il 10° giorno della pubblicazione)

Determina pubblicata sulla Extranet Sl [X] No[]

Certificato di pubblicazione

Si attesta che del presente atto & stata disposta la pubblicazione all'Albo Pretorio in data odierna,
per quindici giorni consecutivi.

IL FUNZIONARIO INCARICATO
ania Scarpeni
13/10/2016 hania Scarpo
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