& I SCHEDA PROCEDURA DI AFFIDAMENTO DI IMPORTO INFERIORE A:

U € 139.000,00 (iva esclusa) per servizi e forniture
ANCONA € 149.000,00 (iva esclusa) per lavori
MARCHE ~— o

N.Id / Pro %ﬁi; Regione Marche TIPOLOGIA: Appalto di Fornitura

Azienda Sanitaria Territoriale di Ancona

1D: 3853689[20/02/2025|AFFGEN

Sezione A (istruttoria e indizione}
CIG: B438B2A0SE CUP: N.A.  U.O./SERVIZIO RICHIEDENTE: SALA OPERATORIA URQLOGIA JES!
OGGETTO: Fornitura in EXCHANGE di.n. 1 URETERORENOSCOPIO E-LINE SEMIRIGIDO.

Codice Univoco Intervento — 0545_ING_2025 (da considerarsi “a scalare”)

MOTIVAZIONI: Dispositivo indispensabile per Endoscopia uro-genitale. Sostituzione di medesima tecnologia
dichiarata fuori uso.

DESCRIZIONE:
| Descrizione Cod. Articolo RDM CND Q.ta
URETERO RENQSCOPIO 8708534 24775 212020799 1

E-LINE SEMIRIGIDO
PER IRRIGAZIONE
CONTINUA DIAMETRO
DISTALE F R6,5
PROSSIMALE FR8,5
LUNGHEZZA UTILE
430MM CANALE
CPERATIVO DOPPIO
FR2,55-FR4,2 VISIONE
5 GRADI

INTERESSE TRANSFRONTALIERO: no

Somma per Lavori/Servizi/Forniture compresi oneri sicurezza:
' Somme a disposizione: € 3.900,00 (iva esclusa}
IMPORTO MASSIMO STIMATO: € 3.900,00 {iva esclusa)

COPERTURA CONTABILE:

N. CONTOQ: 0102020401 “Attrezzature sanitarie” AUTORIZZAZIONE DI SPESA: n. 40 sub 4
N. ORDINE D'ACQUISTO: TD MEPA n. 4721031

TIPOLOGIA DI PROCEDURA: Affidamento diretto ai sensi dell’art. 50 comma 1 b) del BLgs 36/2023

IL IL DIRETTORE - U. 0.



& I SCHEDA PROCEDURA DI AFFIDAMENTO DI IMPORTO INFERIORE A:

U € 139.000,00 (iva esclusa) per servizi e forniture
ANCONA € 149.000,00 (iva esclusa) per lavori
MARCHE
Maria Cristiana FREZZOTTI Dr. Carlo SPACCIA

Attestazione di Spesa solo in caso di ORDINE IN CONTO CAPITALE:

U. 0. CONTROLLO DI GESTIONE:

Si attesta che la spesa prevista nel documento istruttorio & stata inserita nella programmazione del piano degli investimenti con fondi
propri per 'anno

Il Dirigente U.0.C. Controllo di Gestione

U.0.C. CONTABILITA e BILANCIO:
Il Dirigente attesta la corretta imputazione della spesa al piano dei conti ed al relativo esercizio di competenza.

It Direttore U.0.C. Contabilita e Bilancio

Sezione B {svolgimento procedura affidamento)

' MODALITA DI AFFIDAMENTO: Telematica su Piattaforma MEPA ~TD n. 4721031

CRITERI DI SCELTA AFFIDATARIO: Rispondenza alle necessita cliniche e congruita alle voci di costo rispetto ai
valori di mercato.

., Operatori Consultati:

MOVI-S.P.A. Partita IVA 11575580151
Offerte Pervenute:

MOVI S.P.A. Partita IVA 11575580151
Operatori Esclusi: N.A.

Sezione C {esito procedura)

AFFIDATARIO: MOVI S.P.A. p. IVA 11575580151
IMPORTO CONTRATTUALE: € 3.900,00 (iva esclusa)
OPZIONI (eventuali): no

CARATTERISTICHE MIGLIORATIVE OFFERTE (eventuali): no
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" Maria@riéfiana FRE/ZZOTT!

& I SCHEDA PROCEDURA DI AFFIDAMENTO DI IMPORTO INFERIORE A:

U € 139.000,00 {iva esclusa) per servizi e forniture

ANCONA € 149.000,00 {iva esclusa) per lavori
MARCHE

RISPETTO PRINC. ROTAZIONE: Trattativa diretta ai sensi dell’art. 50 comma 1b) D.Lgs n. 36/2023 nel

rispetto del principio di rotazione.

REQUISITI AFFIDATARIO:
1. Affidamento diretto: importi oltre € 1.000,00 e non superiori a € 40.000,00:
v Autocertificazione - D.P.R. 445/00 0O Consultazione Casellario ANAC
O Requlsiti art. 86 commi 1, 4, 5, {lett.b) O Requisiti Speciali {(No se non previsti):

Condizioni soggettive per esercizio di particolari professioni/fidoneita a contrarre con la P.A. per specifiche attivita

2. Affidamento diretto: importi oltre € 40.000,00
O Requisiti Generali art. 94 e 95 Codice [ Requisiti Speciali {(No se non previsti):

Condizioni soggettive per esercizio di particolari professioni/idoneita a contrarre con la P.A. per specifiche attivita

Data: 10.02.2025



