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MACERATA
MARCHE

PROCEDURA E PROVVEDIMENTO DI AFFIDAMENTO

PER ACQUISIZIONE DI BENI E SERVIZI DI IMPORTO INFERIORE AD EURO 75.000,00 IVA ESCLUSA

(Ai sensi della Determina n. 49 ASUR/DG 27/01/2021)

Pratica U.0.C. Acquisti e Logistica Numero ID 2847839[13/05/2025|MCPROV_ Data:

U.0.

| U.0. ENDOSCOPIA AST DI MACERATA

Sezione A (Istruttoria e indizione)
OGGETTO

| FORNITURA DI DISPOSITIVI PER ENDOSCOPIA PROTESI/STENT SUDDIVISA IN LOTTI PER LE ESIGENZE DELL’AST DI MACERATA

LOTTO N. 1 CIG;

| A03D425813

LOTTON. 1
CARATTERISTICHE:

DESCRIZIONE

Q.TA’ 24 MESI

PROTESI ESOFAGEE

Protesi esofagee TTS autoespandibili, metalliche (coperte, non ricoperte, parzialmente
ricoperte) di vari diametri e lunghezze, premontate su catetere introduttore che accetta il filo
guida . Con reperi radiopachi per il corretto posizionamento

8

LOTTO N. 2 CIG:

A03D43A967

LOTTON. 2
CARATTERISTICHE:

DESCRIZIONE

Q.TA’ 24 MESI

SISTEMA PER DRENAGGIO TRANSLUMINALE ECOENDOGUIDATO DI PSEUDOCISTI

Sistema per drenaggio transluminale ecoendoguidato di pseudocisti, won, e per colecistomie
Il sistema mono operatore ecoguidato con 4 step evidenziati per il rilascio dello stent con
elettro cauterio in punta varie lunghezze e diametri

4

LOTTO N. 3 CIG:

A0448AB094

LOTTON. 3
CARATTERISTICHE:

DESCRIZIONE

Q.TA’ 24 MESI

PROTESI DUODENALI

Protesi duodenali TTS autoespandibili, metalliche non ricoperte di vari diametri e lunghezze,
premontate su catetere introduttore che accetta il filo guida . Con reperi radiopachi per il
corretto posizionamento

10

LOTTO N. 4 CIG:

A0448BF115

LOTTON. 4
CARATTERISTICHE:

DESCRIZIONE

Q.TA’ 24 MESI

PROTESI COLICHE

Protesi coliche TTS autoespandibili, metalliche non ricoperte di vari diametri e lunghezze,
premontate su catetere introduttore che accetta il filo guida. Con reperi radiopachi per il
corretto posizionamento

14
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LOTTO N. 5 CIG:

A0448CCBCC

LOTTON. 5
CARATTERISTICHE:

DESCRIZIONE Q.TA’ 24 MESI

STENT BILIARE 24
Stent Biliare Metallico in platinol disponibile in versione non coperta, parzialmente e
totalmente coperta, totalmente radiopaca inclusa indicazione benigna

IMPORTO MASSIMO STIMATO (compresa ogni forma di opzioni e/o rinnovo, IVA esclusa)

LOTTON. 1
IMPORTO A BASE | ART.120C.1L. A ART.120C.10 - 24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
D’ASTA- MESI 24 50%
€ 6.800,00 € 1.700,00 € €
LOTTON. 2
IMPORTO A BASE | ART.120C.1L. A ART.120C.10 - 24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
D’ASTA- MESI 24 50%
€12.000,00 € 3.000,00 € €
LOTTON. 3
IMPORTO A BASE | ART.120C.1L. A ART.120C.10 - 24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
D’ASTA- MESI 24 50%
€8.500,00 € 2.125,00 € €
LOTTON. 4
IMPORTO A BASE | ART.120C.1L. A ART.120C.10 - 24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
D’ASTA- MESI 24 50%
€11.900,00 € 2.975,00 € €
LOTTON.5
IMPORTO A BASE | ART.120C.1L. A ART. 120 C.10 -24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
D’ASTA- MESI 24 50%
€20.400,00 €5.100,00 € €
MODALITA’ DI AFFIDAMENTO: X art. 50, comma 1, lett. b) del D.lgs. 36/2023
1. [1CONSIP 2. MEPA 3. [JALTRO:
RDO0 3927272
3.1 TJAFFIDAMENTO DIRETTO conseguente a:
3.1.1 3.1@ INDAGINE DI MERCATO
3.1.2 [T ESCLUSIVITA’/INFUNGIBILITA’ TECNICA
3.2 1 GARA INFORMALE
COLLABORATORE AL RUP IL RUP IL DIRIGENTE
F.to Sig. ra Donatella Torresi F.to Dott.ssa Barbara Bucossi F.to Dott.ssa Zelinda Giannini

Sezione B (svolgimento procedura affidamento)
. MODALITA’ INDIVIDUAZIONE OPERATORI DA CONSULTARE (se pertinente)

[0 Consultazione informale; Pubblicazione avviso; [ Consultazione diretta (richiesta scritta preventivi/offerte preliminari); [J
Consultazione elenco operatori economici Mepa; [] Altro (specificare):

. OPERATORI CONSULTATI (se pertinente)

Tutti i fornitori del Mercato Elettronico abilitati per il bando “Forniture specifiche per la Sanita” (BENI)

e  OPERATORI INVITATI
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4.  OFFERTE PERVENUTE
LOTTON. 1 (AMMESSE/NON MMESSE)

BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

LOTTON. 2 (AMMESSE/NON AMMESSE)

BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

EUROMEDICAL CF/ P.IVA 01990200170

LOTTON. 3 (AMMESSE/NON AMMESSE)

BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

EUROMEDICAL CF/ P.IVA 01990200170

COOK ITALIA S.R.L. CF/P.IVA 00847380961

LOTTON. 4 (AMMESSE/NON AMMESSE)

COOK ITALIA S.R.L. CF/P.IVA 00847380961

BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

EUROMEDICAL CF/ P.IVA 01990200170

LOTTO N. 5 (AMMESSE/NON AMMESSE)

BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

EUROMEDICAL CF/ P.IVA 01990200170

SEZIONE C (ESITO PROCEDURA AFFIDAMENTO)

1. AFFIDATARIO
LOTTON. 1

| BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

LOTTO N. 2

| BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

LOTTON. 3

| BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

LOTTON. 4

| BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

LOTTON. 5

| BOSTON SCIENTIFIC S.P.A. CF/ P.IVA 11206730159

1. IMPORTO AFFIDATO (Escluse opzioni/rinnovi)

LOTTON. 1
IMPORTO MESI 24 ART.120C.1L.A ART.120 C.10 -24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
50%
€6.760,00 €1.700,00 € €
LOTTON. 2
IMPORTO MESI 24 ART.120C.1L.A ART.120C.10 -24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
50%
€11.960,00 €3.000,00 € €
LOTTO N.3
IMPORTO MESI 24 ART.120C.1L.A50% ART. 120 C.10 -24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
50%
€8.500,00 € 2.125,00 € €
LOTTON. 4
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IMPORTO MESI 24 ART.120C.1L.A ART. 120 C.10 -24 MESI ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
50%
€11.900,00 € 2.975,00 € €
LOTTON.5

IMPORTO MESI 24

ART.120C.1L. A

ART.120C.10 -24 MESI

ART. 120 C. 1 L.A. SU PROROGA
50%

€20.400,00

€5.100,00

€

€

2. COPERTURA CONTABILE (Autorizzazione / Sub Autorizzazione / Numero di conto)

LOTTON. 1
Competenza | Conto CoGe Descrizione conto Importo in € Importo in € Rif. Aut/sub
IVA esclusa IVA inclusa
2025 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €1.971,67 €2.050,54 AV3PROV.2025 N.2SUB 1
medici
2026 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi € 3.380,00 € 3.515,20 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2026
2027 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €1.408,33 €1.464,67 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2027
LOTTON. 2
Competenza | Conto CoGe Descrizione conto Importo in € Importo in € Rif. Aut/sub
IVA esclusa IVA inclusa
2025 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €3.488,33 € 3.627,87 AV3PROV. 2025 N.2SUB 1
medici
2026 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €5.979,99 €6.219,199 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2026
2027 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €2.491,66 €2.591,333 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2027
LOTTON. 3
Competenza | Conto CoGe Descrizione conto Importo in € Importo in € Rif. Aut/sub
IVA esclusa IVA inclusa
2025 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €2.479,166 €2.503,9583 AV3PROV. 2025 N.2SUB 1
medici
2026 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi € 1.620,00 €4.420,00 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2026
2027 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €1.770,833 € 1.841,666 Autorizzazione che verra
medici costituita per 'esercizio 2027
LOTTON. 4
Competenza | Conto CoGe Descrizione conto Importo in € Importo in € Rif. Aut/sub
IVA esclusa IVA inclusa
2025 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €3.470,833 € 3.609,666 AV3PROV. 2025 N.2SUB 1
medici
2026 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi € 5.950,00 €6.188,00 Autorizzazione che verra
medici costituita per 'esercizio 2026
2027 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €2.479,166 € 2.578,333 Autorizzazione che verra
medici costituita per I'esercizio 2027
LOTTON.5
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Competenza | Conto CoGe Descrizione conto Importo in € Importo in € Rif. Aut/sub
IVA esclusa IVA inclusa

2025 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €5.950,00 €6.188,00 AV3PROV. 2025 N.2SUB 1

medici
2026 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi €10.200,00 €10.608,00 Autorizzazione che verra

medici costituita per I'esercizio 2026
2027 05.01.13.01.01 Acquisti di dispositivi € 4.250,00 €4.420,00 Autorizzazione che verra

medici

costituita per I'esercizio 2027

3. DURATA INIZIALE DEL CONTRATTO (Escluse opzioni/rinnovi)

24 mesi

4. MOTIVAZIONE

5.1 X MOTIVAZIONE SINTETICA

5.2 [1 VERBALE SINTETICO ALLEGATO |

MOTIVAZIONE SINTETICA:
Aggiudicazione al prezzo piu basso, offerto per ciascun lotto previa verifica di idoneita dei prodotti offerti a
rispettare le caratteristiche di minima richieste dal progettista, declinate nel capitolato tecnico.

5. Direttore dell’esecuzione del contratto (DEC) Direttore U.0.Endoscopia Dr Giuseppe Feliciangeli.

6. Perle controversie vertenti sull’aggiudicazione dell’appalto &€ competente il Giudice Amministrativo ovvero il TAR di Ancona mentre

per le controversie vertenti sull’esecuzione del contratto € competente il Giudice Ordinario ovvero il Tribunale Civile di Macerata.
7. Contatti per la procedura: AST MACERATA - U.O0.C. Acquisti e Logistica Macerata - Rup: Dott.ssa Barbara Bucossi (mail:
barbara.bucossi@sanita.marche.it).

8. Iriferimenti della presente procedura sono pubblicati sulla Banca Dati Nazionale Contratti Pubblici al seguente sito:
https://dati.anticorruzione.it/superset/dashboard/dettaglio_cig/?cig= A03D425813 - A0O3D43A967 - A0448AB094 -
A0448BF115 - A0448CCBCC
9. Con la sottoscrizione della scheda i firmatari dichiarano che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse.

Macerata 12/05/2025

COLLABORATORE AL RUP
F.to Donatella Torresi

IL RUP

F.to Dott.ssa Barbara Bucossi

F.to Dott.ssa Zelinda Giannini

IL DIRIGENTE
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