
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNAREGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
AZIENDA SANITARIA LOCALE N. 2  OLBIAAZIENDA SANITARIA LOCALE N. 2  OLBIA

DELIBERAZIONE DEL COMMISSARIO STRAORDINARIO

N.  1414          DEL  28/12/2015 

OGGETTO:  ACQUISTO TRATTAMENTO PER NUTRIZIONE ENTERALE PAZ. RS. 
ANNO2016. SERVIZIO FARMACIA TERRITORIALE

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

DOTT. PAOLO TECLEME

(firma digitale apposta)

ACQUISITI I PARERI DI
DIRETTORE SANITARIO DIRETTORE AMMINISTRATIVO

DOTT. SALVATORICO ORTU DOTT. DAVID HARRIS
FAVOREVOLE X FAVOREVOLE X
CONTRARIO CONTRARIO

(firma digitale apposta) (firma digitale apposta)

La presente Deliberazione
è soggetta al controllo preventivo di cui al comma 1 dell’art. 29 della L. R. 10 / 2006    
viene comunicata al competente Assessorato regionale, ai sensi del comma 2 dell’art. 29 della L. 
R. 10 / 2006, qualora comportante impegno di spesa inferiore a euro 5.000.000
STRUTTURA  PROPONENTE  SERVIZIO  PROVVEDITORATO  E  AMMINISTRAZIONE 
PATRIMONIALE

Si attesta che la presente deliberazione viene pubblicata nell’Albo Pretorio on-line della ASL n. 2 di Olbia
Dal 28/12/2015 Al 12/01/2016

Area Affari Generali, Affari Legali, Comunicazione



SU proposta del Servizio Provveditorato e Amministrazione Patrimoniale e su 

Istanza del Servizio Farmacia Territoriale;

Delibera senza impegno di spesa

PREMESSO QUANTO SEGUE:

Che con nota del Responsabile del Servizio Assistenza Farmaceutica  prot. np. 

7714 del 18 /11/2015  è stata  richiesta la proroga del service , per  un ulteriore 

periodo di 12 mesi ( anno 2016) per la nutrizione parenterale domiciliare  del 

paziente  RS,  dalla  Ditta  Baxter  come  da  richiesta  dello  specialista  della 

Gastroenterologia Pediatrica dell’istituto Gaslini.  Il Service era stato autorizzato 

con  deliberazione  n.  1060/2012,   service  indispensabile  per  la  cura  della 

patrologia  di  cui  è  affetto  il  paziente  e  prorogata  con  delibera  n.

3001/2013;1557/2014;

con mail del 16/11/2015 si è chiesto alla farmacia di dettagliare meglio al richiesta 

e  di  indicare  il  valore  del  service,  il  riscontro  è  pervenuto  con  mail  del 

20/11/2015 : valore del service € 55.042,00 iva compresa;

RITENUTO         opportuno provvedere all’acquisto di quanto sopra specificato ex art.57  comma 

3 lett. b del D.lgs 163/2006 ;

VERIFICATO che l’Azienda non può servirsi del sistema delle convenzioni CONSIP in quanto le 

sacche di alimento, personalizzate, del presente atto,  non sono inclusi in  nessuna 

convenzione quadro attualmente in essere;

RILEVATO che alla Ditta Baxter è stato richiesto con nota prot. 48146 del 23/11/2015, la 

conferma dei prezzi, patti e condizioni della richiesta precedente, e che la stessa 

ha comunicato la disponibilità a confermare e prorogare le quotazioni economiche 

attualmente in essere con nota acquisita agli atti con prot. 51208 del 14/12/2015;

RITENUTO necessario  ed  urgente  autorizzare  l’attivazione  del  service  per  garantire  la 

prosecuzione del trattamento al paziente; 

VISTI
 La legge regionale 01.08.1996 n. 34 integrata con DA.I.S. 28.01.1997 n.26;



 Il D.M.S. n.332/1999;
 Il D.lgs 30.12.1992 n. 502 e s.m.i.;
 La L.R. 28.07.2006 n.10;
 La L.R. 24.03.1997 n. 10 e s.m.i.;
 Il D.lgs 12.04.2006 n. 163 e s.m.i.;

                                                       DELIBERA

Per le motivazioni esposte in premessa e qui integralmente richiamate, 
- Di rinnovare il  service per il  trattamento di  nutrizione parenterale domiciliare a lungo 

termine della Ditta Baxter per un periodo di 12 mesi ( 365 giorni) al costo di €.145,00 

giornaliero per  un  totale di  €.52.925,00 netto  Iva  il  costo comprende la  fornitura dei 

prodotti mentre  le apparecchiature necessarie alla terapia vengono date in uso 

accessorio gratuito ; 

- - di dare atto che l’importo complessivo della fornitura è pari ad € 55.042,00  IVA al 4% 

compresa  e  che  graverà  sul  conto  n.   s.  n.A501010801 acquisto  presidi  chirurgici  e 

materiale sanitario  del piano dei conti 2016;

- di imputare la spesa secondo la tabella di seguito specificata  

ANNO UFFICIO 
AUTORIZ
ZATIVO 

DI 
SPESA.

 NUMERO 
MACROAUT
ORIZAZZIO

NE

NUMERO CONTO DESCRIZIONE CONTO  IMPORTO 
(IVA INCL.)

2016 UA2_FAR
M

1 A501010801
Acquisti di altri beni e prod
otti 
sanitari 

55.042,00

 -di dare atto che REC (responsabile  dell’esecuzione e della gestione contrattuale) è il Servizio 
Farmaceutico che provvederà, tra l’altro, all’emissione degli ordini e alla liquidazione delle fatture 
previo  riscontro  della  regolarità  della  fornitura,  con    le  modalità   indicate  nella  nota  della 
Direzione Amministrativa Aziendale avente protocollo NP/2015/3121 del 26/03/2015;
-di disporre che nel contratto sia inserita apposita clausola di risoluzione anticipata in 
ipotesi di sopravvenute esigenze pubblicistiche connesse alla riforma del SSR in itinere;  
-di  trasmettere  il  presente  provvedimento  al  Servizio  Contabilità  e  Bilancio,  all’Area 
Programmazione,  Controllo  e  Committenza   e  alla  Farmacia   Territoriale  per  i 
provvedimenti di competenza;
- di comunicare il presente atto all’Assessorato regionale all’Igiene, Sanità e Assistenza 
sociale, ai sensi   dell’art. 29 comma 2, della Legge regionale 28 luglio 2006, n. 10.

    Il Commissario Straordinario
                                                                                                             Dr. Paolo Tecleme



Allegati: n.3
per il Servizio
R. Di Gennaro
FN
Codice Servizio 400/2015














