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DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA 
AREA VASTA N. 3 

 N. 999/AV3 DEL 16/07/2013  
      

Oggetto: ESITO INDAGINE DI MERCATO PER TERAPIA A PRESSIONE NEGATIVA 
FINALIZZATA AD AFFIDAMENTI DIRETTI. 

 
 

IL DIRETTORE DELLA 
 AREA VASTA N. 3 

 
- . - . - 

 
 

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce alla presente determina, dal quale si rileva la necessità di 
provvedere a quanto in oggetto specificato; 
 
RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di adottare il 
presente atto; 
 
VISTA l’attestazione del Dirigente del Bilancio e del Servizio Controllo di Gestione; 
 

 

- D E T E R M I N A - 
 
 

1. di aggiudicare, mediante affidamento diretto, alla Ditta SMITH & NEPHEW s.r.l. - Via De Capitani, 2A  – 
20864 Agrate Brianza (MB) CF 09331210154 – P. IVA 00953780962 che ha presentato l’offerta per il 
noleggio di un sistema RENASYS EZ PLUS e/o RENASYS GO a scelta, competo di kit per la raccolta fluidi 
e il kit di medicazione al costo unitario di € 44,00 + IVA - costo complessivo per 300 gg di trattamento, è pari 
ad € 13.200,00 + IVA, da destinare all’U.O. di Dermatologia del Presidio Ospedaliero di Macerata, 
approvando la procedura espletata dall’U.O.C. Acquisti e Logistica; 

 
2. di dare atto che gli oneri derivanti dal presente provvedimento pari ad € 13.200,00 + IVA (21%) = 15.972,00 

IVA compresa, sull’autorizzazione n. 42 sub 4/2013 NdC 05.11.02.01.05 “Noleggio di attrezzature sanitarie”, 
utilizzando per il pagamento i fondi previsti nel Budget in via di assegnazione per l’anno 2013; 

 
3. di nominare il Dr. Marco SIGONA, dirigente dell’Unità Operativa di Dermatologia del Presidio Ospedaliero 

di Macerata, quale Direttore di esecuzione del contratto, ai sensi del combinato disposto D.Lgs. 163/2006 e 
s.m.i. e del D.P.R. 5 Ottobre 2010, n .207; 

 
4. di dare atto che la durata del contratto potrebbe variare qualora intervengano modifiche all’attuale 

organizzazione sanitaria regionale e/o di Area Vasta o laddove ricorrano ragioni di pubblico interesse che 
dovranno essere adeguatamene motivate, alla luce e nel rispetto dei principi di cui all’art. 97 della Costituzione 
nonché dei principi di diritto comune in materia contrattuale, senza che la ditta possa avanzare richieste di 
risarcimento danni o lamentare lesione di interessi legittimi e/o di qualsiasi altra specie; 

 
5. di stabilire ai sensi dell’art. 11, comma 13, del D.Lgs. 163 del 12/04/2006, il contratto tra le parti è costituito 

dalle condizioni e clausole indicate nell’Indagine di mercato, dall’offerta economica presentata dalla ditta e 
dall’ordine-contratto trasmesso successivamente, che dovrà essere restituito firmato per accettazione; 
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6. di dare atto che alla liquidazione della spesa provvederanno i competenti servizi sulla scorta dei documenti 
giustificativi e previa verifica, al momento dell’effettivo pagamento, della regolarità contributiva da parte del 
Servizio Contabilità e Bilancio; 

 
7. che il noleggio dell’ attrezzatura in oggetto è urgente ed indifferibile per poter continuare a garantire l’attività 

delle UU.OO. richiedenti; 
 
8. di dare atto che il servizio in oggetto non è presente alcuna opzione di acquisto per il tramite convenzione 

Centrare Regionale di riferimento o Consip, né per il tramite dei seguenti altri strumenti di acquisto: MePa, 
mercato elettronico della centrale di riferimento o della Stazione appaltante, sistema telematico messo a 
disposizione da una centrale regionale di riferimento; 

 
9. di stabilire che l’avviso sugli esiti della procedura in oggetto, al fine di garantire la massima trasparenza delle 

attività, verrà pubblicato sul sito aziendale; 
 
10. di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della Legge 412/91 e 

dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
11. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
12. di dare atto, ai fini della repertoriazione nel sistema Attiweb salute, che la presente determina rientra nei casi 

“aggiudicazione definitiva forniture”; 
 
13. di trasmettere copia della presente al Servizio Controllo di Gestione presso l’Area Vasta 3 per l’esercizio delle 

funzioni di sorveglianza e di controllo anche ai sensi art. 26 della Legge 23/12/99 n. 488 come modificato dal 
D.L. 12/7/2004 N. 168 convertito in Legge; 

 
14. di trasmettere, altresì copia della presente Determina alla U.O.C. Acquisti e Logistica, al Dirigente Medico 

Dott. Marco Sigona dell’Unità Operativa di Dermatologia del P.O. di Macerata ed al Servizio Contabilità e 
Bilancio, per il seguito di competenza. 

 
 IL DIRETTORE DELLA 

 AREA VASTA n. 3 
Dr. Enrico Bordoni 

 
 
 
 

Per il parere infrascritto: 
 
SERVIZIO CONTROLLO DI GESTIONE E SERVIZIO BILANCIO 
Si attesta che la copertura derivante dall’adozione del presente atto ha l’effettiva disponibilità economica 
all’interno del budget per come provvisoriamente assegnato all’Area Vasta con determina ASUR/DG n. 275 del 
10/04/2013. 
 

Il Dirigente del Controllo di gestione   Il Dirigente F.F. del Servizio Bilancio 
 (Paolo Gubbinelli)      (Paolo Gubbinelli) 
 
 
La presente determina consta di n. 8 pagine di cui n.0 pagine di allegati che formano parte integrante della stessa. 
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 
 

U.O.C. ACQUISTI E LOGISTICA – AREA VASTA N. 3 MACERATA  

 
 
 

 Normativa di riferimento 

- Legge n. 488 del 23/12/1999 legge finanziaria 2000; 
- Legge n. 191 del 30/07/2004 “Conversione in legge, con modificazione, del Decreto legge 12/07/2004 n.168 

recante interventi urgenti per il contenimento della spesa pubblica”; 
- D.Lgs. n.163/2006 “ Codice dei contratti pubblici relativi a lavori, servizi e forniture in attuazione delle 

direttive 2004/17/CE e 2004/18/CE; 
- Legge 30 dicembre 1994, n. 412 s.m.i., concernente “Interventi urgenti in materia di finanza pubblica”; 
- Legge 27 dicembre 2006 n. 296 s.m.i. “Disposizioni per la formazione del bilancio annuale e pluriennale dello 

Stato (legge finanziaria 2007)”; 
- Legge 15 luglio 2011 n. 111 “Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 6 luglio 2011 n. 98 

recante disposizioni urgenti per la stabilizzazione finanziaria”, così come modificata dal D.L. 95/2012; 
- Legge 6 luglio 2012 n. 94 “Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 7 maggio 2012 n. 52, 

recante disposizioni urgenti per la razionalizzazione della spesa pubblica”; 
- Legge 7 agosto 2012 n. 135 “Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 6 luglio 2012 n. 95 

“Disposizioni urgenti per la revisione della spesa pubblica con invarianza dei servizi ai cittadini” 
- D.P.R. 5 Ottobre 2010, n. 207 “Regolamento di esecuzione ed attuazione del decreto legislativo 12 aprile 

2006, n. 163, recante “Codice dei contratti pubblici relativi a lavori, servizi e forniture in attuazione delle 
direttive 2004/17/CE e 2004/18/CE”; 

- L.R. n.26/96 “Riordino del Servizio Sanitario Regionale”; 
- L.R. n.13/2003 “Riorganizzazione del Servizio Sanitario Regionale”; 
- Legge Regionale n. 17/2011 “Ulteriori modifiche della L.R. n. 13/2003”s.m.i.; 
- Legge Regionale n. 12 del 14/05/2012 rubricata “Istituzione della Stazione Unica appaltante della Regione 

Marche (SUAM)”; 
- Determina n.785/DG del 31/12/2005: “Decentramento delle funzioni amministrative - Regolamentazione 

provvisoria”; 
- 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”; 
- Determina del Direttore Generale dell’ASUR Marche n. 573 del 04/08/2006 “Regolamento acquisto di beni e 

servizi in economia. Approvazione”. 
 
 
 

 Motivazione: 

Premesso: 

che da un’analisi della spesa dell’anno 2012 per le attività di noleggio di terapia a pressione negativa pari a 
circa € 41.521,87, si rende necessario data la rilevanza economica crescente il ricorso ad una procedura; 
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che la terapia a pressione negativa è utilizzata per ferite di difficile guarigione, con somministrazione di 
medicinali utili alla cicatrizzazione della stessa, utilizzata da più Unità Operative dell’Area Vasta n 3 di Macerata; 

 
che la maggior parte delle ferite ha un decorso rapido verso la guarigione; in alcuni pazienti tuttavia, 

nonostante le cure mediche ed infermieristiche, il decorso è particolarmente lungo e complesso. In tali casi le 
ferite, possono andare incontro a complicanze gravi o possono essere causa di decesso. Queste lesioni, hanno 
conseguentemente un impatto negativo sulla salute fisica e psichica e più in generale sulla qualità della vita dei 
pazienti; sono causa di ricoveri prolungati e di consumo di risorse importanti, con rilevanti ripercussioni sul 
sistema sanitario in termini organizzativi ed economici. 
 

che il trattamento con pressione negativa si realizza mediante l’utilizzo di dispositivi che consentono 
un’applicazione controllata e localizzata di una pressione sub atmosferica in corrispondenza del sito della ferita, 
accelerando il processo di guarigione .  

 
che l’attrezzatura richiesta viene acquisita in noleggio per presunti 300 (trecento) giorni di trattamento; 
 
che nelle more dell’espletazione di diversa procedura si rende necessario procedere ad un’indagine di 

mercato, finalizzata ad affidamenti diretti al fine di consentire la corretta evasione delle richieste sanitarie; 
 

che l’importo presunto della fornitura è inferiore a € 50.000,00 e, pertanto, ai sensi delle Determine del 
Direttore Generale dell’ASUR n. 785 del 31/12/2005 “Decentramento delle funzioni amministrative. 
Regolamentazione provvisoria” e n. 254 del 24/04/2006 “Regolamentazione provvisoria del decentramento delle 
funzioni amministrative. Proroga” e della Circolare del Direttore Generale dell’ASUR, prot. 6187 del 29/06/2006 
“Regolamentazione provvisoria del decentramento delle funzioni amministrative”, il presente provvedimento è di 
competenza del Direttore dell’Area Vasta n. 3; 
 

che ai sensi del “Regolamento di Acquisto di beni e servizi in economia”, approvato con Determina del 
Direttore Generale dell’ASUR n. 573 del 04/08/2006 ed emanato in esecuzione dell’art. 125 del D.Lgs. n. 
163/2006 e s.m.i. “Codice dei contratti pubblici relativi a lavori, servizi e forniture in attuazione delle direttive 
2004/17/CE e 2004/18/CE”, deve essere espletata una procedura in economia; 

 
che il noleggio dell’attrezzatura è necessario per assicurare la continuità del servizio prestato all’utenza da 

parte dell’Area Vasta n. 3; 
 
che il noleggio della sopra descritta tecnologia, non può essere sopperito dall’utilizzo di nessun altro 

apparecchio o strumento presente nella Struttura Sanitaria e quindi comporterebbe, inevitabilmente interruzione 
del servizio pubblico che deve essere garantito dalla struttura sanitaria stessa; 

 
che per il presente servizio non è disponibile una convenzione attiva presso la Centrale Regionale o 

CONSIP; 
 
che attualmente non esistono opzioni disponibili tra le categorie merceologiche presenti nella piattaforma 

CONSIP denominata MEPA, né un mercato elettronico della centrale di riferimento o della Stazione Appaltante 
né risulta disponibile un sistema telamatico messo a disposizione da una centrale regionale di riferimento; 

 
che l’U.O.C. Acquisti e Logistica, ha trasmesso con nota Prot. 41059 del 29/05/2013, indagine di 

mercato/richiesta di preventivo alle seguenti ditte: 
LOHMANN & RAUSCHER s.r.l. di Sarmeola di Rubano (PD); 
SMITH & NEPHEW s.r.l. di Agrate Brianza (MB); 
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KCI MEDICAL s.r.l. di Assago (MI); 
 
che l’U.O.C. Acquisti e Logistica, ha trasmesso la documentazione pervenuta al Dott. Marco Sigona per una 

valutazione sui sistemi offerti; 
 

 che con nota interna il Dott. Sigona ha comunicato quanto segue: “…..La Terapia a Pressione Negativa 
per il trattamento delle lesioni cutanee si è dimostrata un ottimo approccio per la gestione di ferite acute e 
croniche, ferite essudanti, ferite cavitarie, lesioni croniche da pressione, lesioni degli arti inferiori e ferite 
chirurgiche. 
Il suo campo di applicazione spazia quindi dalla dermatologia all’ ortopedia, dalla chirurgia a tutta la disciplina 
vulnologica. 
Questa particolare forma di terapia è basata  su un principio molto semplice ossia sull’utilizzo di un dispositivo a 
pompa ed un apposito sistema di medicazione che, applicato sulla lesione, crea una pressione sub-atmosferica 
sul letto della ferita. L’applicazione di questo gradiente di pressione attiva una serie di meccanismi che nel loro 
complesso permettono di accelerare la guarigione delle ferite, determinando la rimozione degli essudati e del 
materiale infetto, creando condizioni cliniche tali da evitare complicazioni, stimolando il tessuto di granulazione, 
rispettando il tessuto perilesionale  e migliorando gli aspetti degli esiti cicatriziali. 
La terapia a pressione negativa inoltre non va intesa come unica terapia da utilizzare fino alla chiusura della 
lesione ma va limitata ad un intervallo particolare del processo di guarigione di una ferita cutanea cronica. 
In questo modo è possibile associare all’efficacia della terapia anche i benefici di una eccellente convenienza 
economica, riducendo complessivamente i tempi di riparazione, ma  soprattutto riducendo i costi della gestione 
di una lesione cutanea cronica che altrimenti, soltanto con  l’uso di medicazioni tradizionali o avanzate, 
aumenterebbero di molto. 
Ciò premesso, è opportuno sottolineare, anche ai fini di un giudizio qualitativo,  che la terapia a pressione 
negativa ha raggiunto attualmente degli standard di altissimo livello e se fino a pochi anni fa si assisteva al 
monopolio di un’unica ditta produttrice oggi, che anche altre aziende si sono affacciate sul mercato,  lo standard 
di qualità si è uniformato verso l’alto proponendo prodotti veramente validi. 
I tre dispositivi che hanno risposto all’indagine di mercato/preventivo per la terapia a pressione negativa, 
finalizzata ad affidamenti diretti, e richiesta dall’U.O.C Acquisti e Logistica  dell’Area Vasta 3 - Macerata, sono: 
Suprasorb CNP della Lohmann & Rauscher Via E.Fermi 4, 35030 Sarmeola di Rubano (PD) (nota Prot. 43459 
del 06/06/2013 e nota Prt.43461 del 06/06/2013, Renasys EZ plus e Renasys Go della Smith & Nephew srl Via 
De Capitani 2, 20864 Agrate Brianza (MB) ( nota Prot. 43904 del 07/06/2013 e nota Prot. 43909 del 
07/06/2013), ActiV.A.C e Vac Ultra della KCI Medical srl Via A.Meucci 1 , Assago (MI) ( nota Prot 44026 del 
04/06/2013).  
La valutazione dei tre sistemi, fissi e portatili, che sono stati proposti e presentati dalle Ditte partecipanti, ha 
permesso di confermare che questi dispositivi rispondono pienamente alle caratteristiche e alle conformità 
richieste, garantiscono un uso sia ospedaliero che territoriale e  garantiscono inoltre elementi di eccellenza e 
affidabilità, tra l’altro già noti allo scrivente che da anni si occupa della materia.  
Va però sottolineato che, seppure ogni sistema/dispositivo presentato mostri  alcune peculiarità che lo 
identificano in singoli particolari e che possono differenziarsi o per l’utilizzo di diversi filler ( garza o schiuma di 
poliuretano) o per la possibilità di erogare terapia a pressione continuativa o ad intermittenza, con intervalli di 
pressione compresa in range  che seguono comunque le  linee guida, o per  la tipologia del tubo di aspirazione e 
drenaggio (con caratteristiche di antidecubito per pazienti ipomobili ) o per  la possibilità di far interagire 
contemporaneamente la pressione applicata all’erogazione  di soluzioni antisettiche ed antimicrobiche, o per la 
presenza di display a tipo touch-screen per la  programmazione della terapia e che per alcuni casi offre anche la 
possibilità di archiviare uno storico, o per l’utilizzo di kit di medicazione monouso,  fondamentalmente,  ma 
sostanzialmente,  la terapia a pressione negativa deve restare, ai fini della nostra pratica quotidiana, una 
metodica attivabile attraverso l’uso di un sistema oramai standardizzato e di fatto molto elementare che, per la 
nostra esperienza, deve essere applicato in forma semplice alla maggior parte delle lesioni cutanee croniche e 
dalla maggior parte degli operatori. 
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Quindi, dalla valutazione di tutto il materiale tecnico esaminato nel dettaglio e dal punto di vista qualitativo,  il 
giudizio sulle macchine presentate è sicuramente molto positivo (valore 100/100) così come è positivo il giudizio 
valutativo sulle caratteristiche dei piani di formazione che vengono proposti dalle singole ditte e che dovranno 
essere  rivolti a tutto il  personale addetto all’utilizzo della terapia a pressione negativa ( valore 100/100), un 
giudizio positivo è dato inoltre alla garanzia che  le tre aziende offrono, almeno sulla carta,  per l’assistenza H 
24 su tutte le apparecchiature proposte ( valore 100/100).  
In conclusione come giudizio complessivo si asserisce che tutte e tre le proposte corrispondono  e soddisfano le 
esigenze del valutatore  e delle UU.OO e del territorio  dove dovranno trovare applicazione e pertanto, anche in 
relazione all’elemento imprescindibile del contenimento della spesa sanitaria,  si ritiene opportuno lasciare 
all’aspetto relativo all’offerta economica il peso più importante sul giudizio finale di attribuzione per 
l’affidamento diretto non precludendo però la possibilità, visto che non si tratta di gara di aggiudicazione ma di 
indagine di mercato/preventivo , di poter noleggiare, solo e soltanto su richiesta motivata  e limitatamente ad un 
intervallo di  tempo necessario, una specifica tipologia di apparecchiatura se le caratteristiche cliniche della 
ferita appaiano tali da ritenerla adeguata allo scopo.”……… 

 
che le ditte hanno fatto pervenire le seguenti economiche: 

LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. – noleggio comprende: 
- Unità Motore Suprasorb CNP P1 o P2 fornite in apposita valigetta e cartone di trasporto; 
- Kit di medicazione in garza, in quantità tale da consentire il cambio in media ogni 3 gg; 
- Kit medicazione in schiuma, in quantità tale da consentire il cambio in media ogni 2 gg; 
- Sacca raccolta essudato, in quantità tale da consentire la sostituzione in media ogni 4 gg o secondo necessità; 
- Tubi di collegamento per CNP (P1); 
- Contenitore rigido CNP (P1); 
- Connettore ad Y; 
- PAD di drenaggio. 
Prezzo unitario giornaliero, pari ad € 45,00 + IVA 

 
KCI MEDICAL S.R.L. – noleggio comprende: 
Gruppo 1: 
- V.A.C. GranuFoam Standard (Small, Medium, Large) 
- V.A.C. WhiteFoam (small, large) 
- V.A.C. Simplace EX (small, medium) 
- V.A.C. Simplace (small, medium) 
Gruppo 2: 
- V.A.C. GranuFoam Silver (Small, Medium, Large) 
- V.A.C. GranuFoam Bridge – hand-thin-ound-heel 
Prezzo unitario giornaliero per entrami i gruppi, pari ad € 55,00 + IVA; 
 
SMITH & NEPHEW S.R.L. – noleggio comprende: 
- N. 1 Sistema RENASYS EZ PLUS e/o RENASYS GO a scelta 
- Kit per la raccolta fluidi a scelta 
- Kit di medicazione a scelta 
Prezzo unitario giornaliero, pari ad € 44,00 + IVA. 

 
che tutte le proposte sono idonee a soddisfare le richieste; 
 
pertanto, in base alla relazione trasmessa dal dirigente medico, si propone di aggiudicazione alla Ditta 

SMITH & NEPHEW s.r.l. di Agrate Brianza (MB), che ha presentato idonea offerta alle condizioni economiche 
più convenienti, il servizio di noleggio del sistema a pressione negativa; 
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 Esito dell’istruttoria:  
 
1. di aggiudicare alla Ditta SMITH & NEPHEW s.r.l. - Via De Capitani, 2A  – 20864 Agrate Brianza (MB) CF 

09331210154 – P. IVA 00953780962 che ha presentato l’offerta per il noleggio di un sistema RENASYS EZ 
PLUS e/o RENASYS GO a scelta, competo di kit per la raccolta fluidi e il kit di medicazione al costo unitario 
di € 44,00 + IVA - costo complessivo per 300 gg di trattamento, è pari ad € 13.200,00  + IVA, da destinare 
all’U.O. di Dermatologia del Presidio Ospedaliero di Macerata, approvando la procedura espletata dall’U.O.C. 
Acquisti e Logistica; 

 
2. di dare atto che gli oneri derivanti dal presente provvedimento pari ad € 13.200,00 + IVA (21%) = 15.972,00 

IVA compresa, sull’autorizzazione n. 42 sub 4/2013 NdC 05.11.02.01.05 “Noleggio di attrezzature sanitarie”, 
utilizzando per il pagamento i fondi previsti nel Budget in via di assegnazione per l’anno 2013; 

 
3. di nominare il Dr. Marco SIGONA, dell’Unità Operativa di Dermatologia del Presidio Ospedaliero di 

Macerata, quale Direttore di esecuzione del contratto, ai sensi del combinato disposto D.Lgs. 163/2006 e s.m.i. 
e del D.P.R. 5 Ottobre 2010, n .207; 

 
4. di dare atto che la durata del contratto potrebbe variare qualora intervengano modifiche all’attuale 

organizzazione sanitaria regionale e/o di Area Vasta o laddove ricorrano ragioni di pubblico interesse che 
dovranno essere adeguatamene motivate, alla luce e nel rispetto dei principi di cui all’art. 97 della Costituzione 
nonché dei principi di diritto comune in materia contrattuale, senza che la ditta possa avanzare richieste di 
risarcimento danni o lamentare lesione di interessi legittimi e/o di qualsiasi altra specie; 

 
5. di stabilire ai sensi dell’art. 11, comma 13, del D.Lgs. 163 del 12/04/2006, il contratto tra le parti è costituito 

dalle condizioni e clausole indicate nell’Indagine di mercato, dall’offerta economica presentata dalla ditta e 
dall’ordine-contratto trasmesso successivamente, che dovrà essere restituito firmato per accettazione; 

 
6. di dare atto che alla liquidazione della spesa provvederanno i competenti servizi sulla scorta dei documenti 

giustificativi e previa verifica, al momento dell’effettivo pagamento, della regolarità contributiva da parte del 
Servizio Contabilità e Bilancio; 

 
7. che il noleggio dell’ attrezzatura in oggetto è urgente ed indifferibile per poter continuare a garantire l’attività 

delle UU.OO. richiedenti; 
 
8. di dare atto che il servizio in oggetto non è presente alcuna opzione di acquisto per il tramite convenzione 

Centrare Regionale di riferimento o Consip, né per il tramite dei seguenti altri strumenti di acquisto: MePa, 
mercato elettronico della centrale di riferimento o della Stazione appaltante, sistema telematico messo a 
disposizione da una centrale regionale di riferimento; 

 
9. di stabilire che l’avviso sugli esiti della procedura in oggetto, al fine di garantire la massima trasparenza delle 

attività, verrà pubblicato sul sito aziendale; 
 
10. di dare atto che la presente determina non è sottoposta a controllo ai sensi dell’art. 4 della Legge 412/91 e 

dell’art. 28 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
11. di trasmettere il presente atto al Collegio Sindacale a norma dell’art. 17 della L.R. 26/96 e s.m.i.; 
 
12. di dare atto, ai fini della repertoriazione nel sistema Attiweb salute, che la presente determina rientra nei casi 

“aggiudicazione definitiva forniture”; 
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13. di trasmettere copia della presente al Servizio Controllo di Gestione presso l’Area Vasta 3 per l’esercizio delle 
funzioni di sorveglianza e di controllo anche ai sensi art. 26 della Legge 23/12/99 n. 488 come modificato dal 
D.L. 12/7/2004 N. 168 convertito in Legge; 

 
14. di trasmettere, altresì copia della presente Determina alla U.O.C. Acquisti e Logistica, al Dirigente Medico 

Dott. Marco Sigona dell’Unità Operativa di Dermatologia del P.O. di Macerata ed al Servizio Contabilità e 
Bilancio, per il seguito di competenza. 

 
        Il Responsabile del Procedimento 
         Elisabetta Carpineti 
 
 
 
 
IL RESPONSABILE U.O.C. ACQUISTI E LOGISTICA 
 Si dichiara che la proposta del provvedimento in oggetto è conforme alle normative e d alle regole 
procedurali vigenti. 

IL RESPONSABILE 
U.O.C. ACQUISTI E LOGISTICA 

Dott. Massimiliano Carpineti 
 
 
 
 
 

- ALLEGATI - 
 


