SISTEMA SANITARIO REGIONALE

REGIONE

AZIENDA OSPEDALIERA @
SAN GIOVANNI ADDOLORATA W9 LAZIO

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

Numero data

Oggetto: Procedura aperta di carattere comunitario, ai sensi dell’art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi dell’art. 54 comma 4, lett. a) del
D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della fornitura di Dispositivi Medici per ’APPARATO UROGENITALE suddivisa
in 39 lotti — durata 24 mesi —. Delibera di indizione n. 1216/DG del 20.12.2018 - Bando n. 03/2019 — Registro di sistema
Intercenter P1024222-19.

. U.O.C. Acquisizione di Beni e Servizi
Esercizio Conto

Centro di Costo. 1DDC05

Responsabile del Procedimento

Sottoconto n (Dott. Paolo Cavallari)

Budget:

- Assegnato € Il Direttore f.f. della UOC Acquisizione Beni e Servizi
(Dott. Paolo Cavallari)

- Utilizzato €

- Presente Atto €

Proposta n® 615 del 14/07/2020
- Residuo €

Ovvero schema allegato X

Scostamento Budget NO Sl

Il Direttore UOC Economico Finanziaria e Patrimoniale
(Dr. Pasquale Ferrari)

Data
PARERE DEL DIRETTORE SANITARIO PARERE DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Data Data
IL DIRETTORE SANITARIO IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
(Antonio Fortino) (Cristiano Camponi)
La presente deliberazione si compone di n° di cuin® di pagine di allegati e di una pagina attestante la

pubblicazione e I'esecutivita, che ne formano parte integrante e sostanziale. -

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell'Amba Aradam 9, - 00184 Roma - Tel. (06)77051- Fax 77053253 — C.F. e P.IVA 04735061006 — Cod.Attivita 8511.2
L.R. Lazio 16.06.94, n.18 — D.G.R. lazio 30.06.94, n.5163



Il Direttore f.f. della U.O.C. Acquisizione di Beni e Servizi

VISTO

VISTO

PREMESSO

il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ed
integrazioni;

il Decreto Legislativo n. 50 del 18 aprile 2016 e successive modificazioni ed
integrazioni;

che il Dr. Paolo Cavallari, Direttore f.f. della UOC Acquisizione di Beni e Servizi,
nonché Responsabile del Procedimento, con la firma in calce al presente
provvedimento, dichiara di aver accertato:

che con deliberazione n. 1216/DG del 20.12.2018 ¢ stata autorizzato 'avvio di una
Procedura aperta di carattere comunitario, ai sensi dell’art. 60 del D.Lgs. 50/2016
s.m.i,, espletata in forma aggregata per la conclusione di un accordo quadro con
piu operatori economici ai sensi dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016
s.m.i,, volta all’affidamento della fornitura di Dispositivi Medici per 'APPARATO
UROGENITALE suddivisa in 39 lotti- durata 24 mesi - importo annuale a base
d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo biennale a base d’asta € 2.883.770,00
IVA esclusa.;

che il bando di indizione n. 03/2019 relativo alla gara in questione é stato inviato
all’Ufficio Pubblicazioni Ufficiali U.E. in data 04/02/2019 e nella stessa data
inviato all’Ufficio Pubblicazioni della Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana e
per estratto pubblicato su due quotidiani a carattere nazionale e su due quotidiani
aventi particolare diffusione nella Regione Lazio;

che, ai sensi dell’'art. 58 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i, la presente procedura e
interamente svolta attraverso la piattaforma telematica di negoziazione Sistema
per gli Acquisti Telematici dell’Emilia Romagna (SATER);

che alla prevista scadenza del 18/03/2019 ore 12:00 sono state rilevate sul
portale telematico Sater le offerte di n. 35 ditte come di seguito riportato:

Registro di

Ragione Sociale Sistema Titolo documento
1| LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. | P1063972-19 | LOHMANN & RAUSCHER SRL
2 |SEDAS.P.A. P1064683-19 | GARA UROLOGIA

3| BETAMED - S.R.L.
4 | SURGIKA S.R.L.
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Deliberazione n. del

P1066742-19

Dispositivi medici per l'apparato
urogenitale

P1067519-19

GARA UROGENITALE

COLOPLAST - S.P.A.

P1069750-19

Coloplast S.p.A.

CO.DI.SAN. COMMERCIO
DISTRIBUZIONE SANITARI
S.P.A.

P1069777-19

CO.DLSAN. S.p.A.

INNOVAMEDICA S.P.A. P1070114-19 | INNOVAMEDICA SPA

HOLLISTER S.P.A. P1070257-19 | OFF.N.4793/19

BARD S.R.L. P1070301-19 | Offerta Bard S.r.l.
OFFERTA COLMA Srl per
PROCEDURA APERTA
DISPOSITIVI MEDICI PER

COLMA S.R.L. P1071061-19 | APPARATO UROGENITALE

D.IL.M.E.D. S.R.L. PI1071500-19 | OFFERTA 70/19

FARMACEUTICI -

MEDICAZIONE - ARTICOLI
CHIRURGICI -*FARMAC -
ZABBAN S.P.A.

PI1072371-19

OFFERTAN.97/19




Deliberazione n.

13 | SUNMEDICAL S.R.L. P1072696-19 | Senza Titolo
14 | COOK ITALIA S.R.L. P1074017-19 | Offreta Cook Italia S.r.l.
MEDLINE INTERNATIONAL
15 | ITALY S.R.L. P1074119-19 | Documentazione Ditta Medline
offerta gara DM apparato
16 | VIGEO S.R.L. P1074124-19 | urogenitale Vigeo Srl
17 | DAVI MEDICA S.R.L. PI074153-19 | Gara Apparato Urogenitale
18 | U.JET S.R.L. P1074204-19 | Senza Titolo
MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON DM apparato urogenitale. Ns.
19 | SIGLA MEDIVAL S.P.A. P1074260-19 | offerta 3900015A
20 | BENEFIS S.R.L. P1074264-19 | Benefis s.r.l.
21 | TELEFLEX MEDICAL P1074301-19 | Senza Titolo
22 | A.D. MEDICAL S.R.L. P1074356-19 | AD MEDICAL
DENTSPLY SIRONA ITALIA OFFERTA DISP.MEDICI
23 |S.R.L. P1074357-19 | APPARATO UROGENITALE

CARDINAL HEALTH ITALY 509

24| S.R.L. P1074398-19 | Cardinal Health Italy 509 S.r.l.
25 | AB MEDICA S.P.A. P1075116-19 | AB MEDICA S.P.A.
26 | OLYMPUS ITALIA S.R.L. P1075143-19 | OLYMPUS ITALIA 44209
27 | 1D & CO SRL P1075152-19 | IDECO OFFERTA
28 | BETATEX S.P.A. PI075186-19 | Senza Titolo
29 | DBIS.R.L. P1075239-19 | OFFERTA DBI
30 | B. BRAUN MILANO S.P.A. P1075276-19 | 94368-29853
FE.MA SRL FORNITURE

OSPEDALIERE SOCIETA' DI

31| SERVIZI P1075496-19 | Offerta apparato urogenitale
ESSEPI S.R.L. SERVICE AND

32 | PARTNERS P1075512-19 | Senza Titolo

33 | CLINI-LAB S.R.L. P1075542-19 | Offerta 442/2019

34 | ROCAMED P1075553-19 | DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

35 | SILICONCAT S.R.L. P1075576-19 | Senza Titolo

che con delibera n. 72/DG del 18.09.19 tutte le ditte sopra citate, ad esclusione
della ditta Rocamed, sono state ammesse alla fase di valutazione dell’offerta di cui
alla procedura di gara in parola;

che con nota prot. n. 00584/AV del 15.07.19 la societa MEDICA VALEGGAI SPA
CON SIGLA MEDIVAL SPA. ha comunicato il cambio di denominazione sociale in
MEDIVAL SRL;

che con Ordinanza n. 05/CS del 03.04.19, ¢ stata nominata la Commissione

incaricata della valutazione comparativa delle offerte nella seguente

composizione:

e Dr.ssa Maria Emilia lannone Dirigente Farmacista U.0.C Farmaceutica;

e Dott. Giovanni Tuffu, Dirigente Meidco UOC Urologia e Sig.ra Rosina Ceccarelli,
CPSE UOC Urologia;

Sig.ra Barbara Scoppetti, Collaboratore Amministrativo Prof. in servizio presso la
UOC Acquisizione Beni e Servizi, in qualita di Segretario;
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Deliberazione n.

che la Commissione giudicatrice ha proceduto all’'esame delle offerte
verbalizzandone i lavori negli atti di seguito elencati e allegati alla presente
deliberazione di cui formano parte integrante e sostanziale (all.to 1):

* Verbalen. 1del17/06/2019;
* Verbalen. 2del 26/06/2019:
* Verbalen. 3del10/07/2019;
* Verbalen. 4del 26/09/2019;
* Verbalen. 5del07/10/2019;
* Verbalen. 6del 10/10/2019;
* Verbalen. 7del16/10/2019;
* Verbalen. 8del 23/10/2019;
* Verbalen. 9del 28/10/2019;
* Verbalen.10del 06/11/2019;
* Verbalen. 11 del 08/11/2019;
* Verbalen. 12 del 13/11/2019;
* Verbalen.13del 18/11/2019;
* Verbalen. 14 del 09/03/2020;

che dai verbali delle sedute emerge quanto segue:

- lotto n. 2 non e stato aggiudicato in quanto tutte le ditte che hanno presentato
offerta sono state escluse nella fase di valutazione tecnica per non conformita
alle caratteristiche minime previste negli elaborati di gara;

- cheiperilottin, 4, n. 18 e n. 19 non sono state ricevute offerte per cui i lotti
sono risultati deserti;

che I'operato della Commissione e da approvare in quanto legittimo nella forma e
nell'iter logico procedurale;

che é stata avviata la procedura di verifica relativamente alla congruita delle offerte
nei confronti delle ditte come qui di seguito dettagliato:

Operatore Economico Lotto
A.D. MEDICAL S.R.L. 38

BARD S.R.L. 30,36
COLMA S.R.L. 35,36
COLOPLAST SPA 22,33,36
DBI S.R.L. 38
D.LM.E.D. S.R.L. 38

ID & CO SRL 22
INNOVAMEDICA SPA 22,38
LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. 39
OLYMPUS ITALIA S.R.L. 30,33
TELEFLEX MEDICAL S.R.L. 17,35, 36
U.JET S.R.L.. 39

che a seguito di valutazione delle motivazioni dichiarate da tutte le ditte sopra
indicate e sulla base degli elementi forniti, le giustificazioni rese dagli offerenti sono
state ritenute congrue, secondo quanto stabilito dall’art. 97 comma 4 del D.Lgs. n.
50/2017 e s.m.i;
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Deliberazione n.

che, come predisposto negli atti di gara, 'aggiudicazione della presente procedura e
stabilita in favore di pili operatori economici con i quali verra stipulato un Accordo
Quadro, ai sensi dell’art. 54, comma 4, lett. a) del D.Lvo 50/2016 e smij;

che il numero degli aggiudicatari di ciascun lotto dell’Accordo Quadro e
determinato in funzione del numero delle offerte pervenute (come risultante dalla
graduatoria finale) sulla base delle indicazioni qui di seguito riportate:

N. di offerte risultante in N. di ditte aggiudicatarie dell’Accordo
graduatoria Quadro
N=6 N-2
4<N<6 N-1
N<4 N

che in relazione a ciascun lotto le ASL/AO aderenti all’Area Aggregata 2, senza
riaprire il confronto competitivo, potranno individuare l'aggiudicatario con cui
stipulare I'Ordinativo Principale di Fornitura, diverso dal primo in graduatoria nel
rispetto di quanto previsto dall’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i.
dandone adeguata motivazione ove ricorrano le seguenti condizioni:

a) la continuita per i pazienti gia trattati con un dispositivo di gara, nel caso in cui in
un nuovo trattamento il medico ritenga necessario proseguire con una terapia
simile;

b) le diverse patologie prevalenti e secondarie da trattare, debitamente valutate dal
medico, anche in base alla propria popolazione di paziente;

che, in base a quanto sopra esposto, si propone l'aggiudicazione provvisoria
analiticamente descritta nel prospetto allegato al presente provvedimento che ne
forma parte integrante e sostanziale (allegato 2);

che le Aziende Sanitarie \ Ospedaliere aderenti all'Unione di acquisto comprese
nellambito dell’Area di Aggregazione 2 ai sensi del D.C.A. U00497/2017 e
successiva ridefinizione con DCA n. U00246 del 18/06/2018, e precisamente A.O.
San Giovanni Addolorata (Azienda Capofila), ASL Roma 1, AOU Policlinico Umberto
[, provvederanno, a seguito dell’aggiudicazione definitiva da effettuarsi da parte di
questa Azienda Ospedaliera attraverso successivo provvedimento, ciascuna per
conto proprio:

» alla nomina del Responsabile del Procedimento, ai sensi e per gli effetti dell’art.
31del D.Lgs.n. 50/2016 e s.m.i;

e allacquisizione del CIG derivato per l'affidamento delle forniture alle Ditte
risultanti aggiudicatarie;

* - alla stipula dei relativi contratti di fornitura per le quantita e gli importi
indicati nel prospetto riepilogativo allegato al presente provvedimento che ne
forma parte integrante e sostanziale (all.to 2);

che, ai sensi dell’art.76 comma 5 D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., la presente aggiudicazione
dovra essere notificata agli aggiudicatari ed a tutti i concorrenti, e che l'efficacia &
subordinata, ai sensi dell’art. 32 comma 7 del D.Lgs 50/2016 e s,m.i. e all’esito dei
controlli relativo al possesso dei requisiti ed al proficuo decorso dei termini di cui
all'art. 32 comma 9 del D.Lgs 50/23016 e s.m.i;

che, come disposto nella delibera n. 265/.DG del 19.03.18, l'incaricato di vigilare
sulla corretta esecuzione del contratto che verra stipulato con le ditte fornitrici e
individuato nella persona del Dr. Alfredo Ascani Direttore f.f. della UOC
Farmaceutica;

del 5



ATTESTATO che il presente provvedimento, a seguito dellistruttoria effettuata, nella forma e

nella sostanza & totalmente legittimo e utile per il servizio pubblico, ai sensi dell’art.
1 della legge 20/94 e successive modifiche ed integrazioni, nonché alla stregua dei
criteri di economicita e di efficacia di cui all'art. 1 della legge 241/90 e successive
modifiche ed integrazioni;

ATTESTATO altresi che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo

attesta, in particolare, che lo stesso ¢ stato predisposto nel pieno rispetto delle
indicazioni e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la
realizzazione del Piano di Rientro dal disavanzo del settore sanitario della Regione
Lazio;

PROPONE

per i motivi dettagliatamente esposti in narrativa che costituiscono parte integrante e

sostanziale del presente provvedimento:

di prendere atto il cambio di denominazione sociale della societa MEDICA VALEGGAI SPA CON
SIGLA MEDIVAL SPA. in MEDIVAL SRL (nota prot. n. 00584 /AV del 15.07.19);

di approvare gli atti e la proposta di aggiudicazione formulata dalla Commissione nominata con
Ordinanza n. 05/CS del 03.04.19;

di aggiudicare i lotti previsti nella gara a procedura aperta di carattere comunitario, ai sensi
dell’art. 60 del D.Lgs. 50/2016 smi, espletata in forma aggregata, per l'affidamento tramite Accordo
Quadro della fornitura di Dispositivi Medici per 'TAPPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi per le Aziende Sanitarie \ Ospedaliere aderenti all'Unione di acquisto comprese
nell’ambito dell’Area di Aggregazione 2 ai sensi del D.C.A. U00497 /2017 e successiva ridefinizione
con DCA n. U00246 del 18/06/2018, e precisamente A.O. San Giovanni Addolorata (Azienda
Capofila), ASL Roma 1, AOU Policlinico Umberto I, per la durata di 24 mesi, alle ditte ed alle
condizioni economiche riportate in elenco allegato (all.to 2) al presente provvedimento di cui ne
costituisce parte integrante, prendendo atto che l'efficacia della presente aggiudicazione €&
subordinata, ai sensi dell’art. 32 comma 7 del D.Lgs 50/2016 e s,m.i. e all’esito dei controlli relativo
al possesso dei requisiti ed al proficuo decorso dei termini di cui all’'art. 32 comma 9 del D.Lgs
50/2016 e s.m.i;

di differire a successivo provvedimento I'aggiudicazione definitiva della procedura in oggetto, in
esito al proficuo decorso dei termini di cui all’art. 32 comma 9 del D.Lgs 50/2016 e s.m.i e all’esito
dei controlli relativo al possesso dei requisiti;

di notificare ai sensi dell’art.76 comma 5 D.Lgs. 50/2016 e s.m.i. la presente aggiudicazione agli
aggiudicatari ed a tutti i concorrenti;

di individuare il Direttore dell’Esecuzione del Contratto di questa Azienda Ospedaliera nella
persona del Dr. Alfredo Ascani Direttore f.f. della UOC Farmaceutica, come disposto nella delibera
n.265/.DG del 19.03.18;

di prendere atto che che le Aziende Sanitarie \ Ospedaliere aderenti all'Unione di acquisto
comprese nell’ambito dell’Area di Aggregazione 2 ai sensi del D.C.A. U00497/2017 e successiva
ridefinizione con DCA n. U00246 del 18/06/2018, e precisamente A.O. San Giovanni Addolorata
(Azienda Capofila), ASL Roma 1, AOU Policlinico Umberto I, provvederanno, a seguito
dell’'aggiudicazione definitiva da effettuarsi da parte di questa Azienda Ospedaliera attraverso
successivo provvedimento, ciascuna per conto proprio:

* alla nomina del Responsabile del Procedimento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 31 del D.Lgs. n.

50/2016 e s.m.i;

e allacquisizione del CIG derivato per l'affidamento delle forniture alle Ditte risultanti
aggiudicatarie;

» alla stipula dei relativi contratti di fornitura per le quantita e gli importi indicati nel prospetto
riepilogativo allegato al presente provvedimento che ne forma parte integrante e sostanziale
(all.to 2).

Deliberazione n. del 6



L’onere complessivo della fornitura derivante dal presente provvedimento, afferente all’ A.O. San
Giovanni Addolorata, verra quantificato con successivo provvedimento.

VISTO

IN VIRTU’

PRESO ATTO

PRESO ATTO

VISTO

Il Direttore ff della UOC
Acquisizione di Beni e Servizi
(Dr. Paolo Cavallari)

Firmato digitalmente da: Paolo Cavallari
Data: 15/07/2020 10:53:53

IL DIRETTORE GENERALE

il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ed
integrazioni;

dei poteri conferiti con decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00206
del 02/08/2019;

che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo,
attesta che lo stesso a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella
sostanza € totalmente legittimo e utile per il servizio pubblico, ai sensi dell’art. 1
della legge 20/94 e successive modifiche ed integrazioni, nonché alla stregua
dei criteri di economicita e di efficacia di cui all'art. 1 della legge 241/90 e
successive modifiche ed integrazioni;

altresi che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo
attesta, in particolare, che lo stesso & stato predisposto nel pieno rispetto delle
indicazioni e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la
realizzazione del Piano di Rientro dal disavanzo del settore sanitario della
Regione Lazio;

il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

ritenuto di dover procedere

DELIBERA

di approvare la proposta cosi come formulata, rendendola disposto.

La U.O0.C. Affari generali e gestione amministrativa ALPI curera tutti gli adempimenti per
I'esecuzione della presente deliberazione.

Deliberazione n.

IL DIRETTORE GENERALE
Massimo Annicchiarico
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA LAZIO A

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 1
Seduta pubblica del 17/06/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email trasmessa
attraverso la piattaforma INTERCENTER il giorno 17 giugno alle ore 10.00 presso la
sede amministrativa dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’Amba
Aradam n. 9 - Roma - si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS
del 03/04/2019 per I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura
di “Dispositivi Medici per I'’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la
Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

Il Segretario acquisisce le dichiarazioni di insussistenza di cause di
iconferibilita/incompatibilita ai sensi dell’art. 77 del D.lo n. 50/2016 e smi.

Alle ore 10,00 si apre la seduta pubblica nella piattaforma intercenter.
Verificato:

che con deliberazione n. 1216/DG del 20.12.2018 e stata autorizzato l'avvio di
una Procedura aperta di carattere comunitario, ai sensi dell’art. 60 del D.Lgs. 50/2016
s.m.i., espletata in forma aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu
operatori economici ai sensi dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i.,
volta all’affidamento della fornitura di Dispositivi Medici per ’"APPARATO UROGENITALE
suddivisa in 39 lotti- durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00
IVA esclusa - importo biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa;

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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che il bando di indizione n. 03/2019 relativo alla gara in questione e stato
inviato all’Ufficio Pubblicazioni Ufficiali U.E. in data 29/01/2019 e nella stessa data
inviato all’Ufficio Pubblicazioni della Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana e per
estratto pubblicato su due quotidiani a carattere nazionale e su due quotidiani aventi
particolari diffusione nella Regione Lazio;

che il termine per la presentazione delle offerte previsto nel Bando di gara &
scaduto alle ore 12:00 del giorno del 18/03/2019;

che entro il termine suddetto risultano apposte nella piattaforma INTERCENTER

le offerte dell ditte qui di seguito elencate:

Registro di
Ragione Sociale Sistema Titolo documento
LOHMANN & RAUSCHER
1|{S.R.L. P1063972-19 | LOHMANN & RAUSCHER SRL
2 | SEDA S.P.A. P1064683-19 | GARA UROLOGIA
Dispositivi medici per 1'apparato
3 | BETAMED - S.R.L. P1066742-19 | urogenitale
4| SURGIKA S.R.L. P1067519-19 | GARA UROGENITALE
5| COLOPLAST - S.P.A. P1069750-19 | Coloplast S.p.A.
CO.DL.SAN. COMMERCIO
DISTRIBUZIONE SANITARI
6|S.P.A. P1069777-19 | CO.DL.SAN. S.p.A.
7 | INNOVAMEDICA S.P.A. P1070114-19 | INNOVAMEDICA SPA
8 | HOLLISTER S.P.A. P1070257-19 | OFF. N.4793/19
9 | BARD S.R.L. P1070301-19 | Offerta Bard S.r.1.
OFFERTA COLMA Srl per
PROCEDURA APERTA
DISPOSITIVI MEDICI PER
10 | COLMA S.R.L. P1071061-19 | APPARATO UROGENITALE
11{D.IM.ED. S.R.L. PI1071500-19 | OFFERTA 70/19
FARMACEUTICI -
MEDICAZIONE - ARTICOLI
CHIRURGICI -*FARMAC -
12| ZABBAN S.P.A. P1072371-19 | OFFERTA N. 97/19
13 | SUNMEDICAL S.R.L. P1072696-19 | Senza Titolo
14 | COOK ITALIA S.R.L. P1074017-19 | Offreta Cook Italia S.r.l.
MEDLINE INTERNATIONAL
15| ITALY S.R.L. PI074119-19 | Documentazione Ditta Medline
offerta gara DM apparato
16 | VIGEO S.R.L. PI074124-19 | urogenitale Vigeo Srl
17 | DAVI MEDICA S.R.L. PI074153-19 | Gara Apparato Urogenitale
18 | U.JET S.R.L. P1074204-19 | Senza Titolo
MEDICA VALEGGIA S.P.A. DM apparato urogenitale. Ns.
19 | CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. | PI074260-19 | offerta 3900015A
20 | BENEFIS S.R.L. P1074264-19 | Benefis s.r.1.
21 | TELEFLEX MEDICAL P1074301-19 | Senza Titolo
22 | A.D. MEDICAL S.R.L. P1074356-19 | AD MEDICAL
DENTSPLY SIRONA ITALIA OFFERTA DISP.MEDICI
23| S.R.L. P1074357-19 | APPARATO UROGENITALE
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CARDINAL HEALTH ITALY

241509 S.R.L. P1074398-19 | Cardinal Health Italy 509 S.r.1.
25| AB MEDICA S.P.A. PI075116-19 | AB MEDICA S.P.A.

26 | OLYMPUS ITALIA S.R.L. P1075143-19 | OLYMPUS ITALIA 44209
27 |1ID & CO SRL PI075152-19 |IDECO OFFERTA

28 | BETATEX S.P.A. PI075186-19 | Senza Titolo

29 |DBIS.R.L. P1075239-19 | OFFERTA DBI

30 | B. BRAUN MILANO S.P.A. P1075276-19 | 94368-29853

31| SERVIZI P1075496-19 | Offerta apparato urogenitale
ESSEPI S.R.L SERVICE AND
32 | PARTNERS P1075512-19 | Senza Titolo
33 | CLINI-LAB S.R.L. P1075542-19 | Offerta 442/2019
34 | SILICONCAT S.R.L. P1075576-19 | Senza Titolo
35| ROCAMED P1075553-19 | Senza Titolo
La Commissione procede all’apertura, piattaforma

intercenter.regione.emilia-romagna,
amministrativa, presentate in conformita a quanto richiesto nel disciplinare di gara.

FE.MA SRL FORNITURE
OSPEDALIERE SOCIETA' DI

La Commissione si

riserva di

Amministrativa in seduta riservata.

Che gli esiti della succitata verifica saranno comunicati alle ditte concorrenti per

delle buste

effettuare

riguardanti

il tramite della piattaforma intercenter.regione.emilia-romagna.

La seduta si chiude alle ore 12.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

documentazione

le verifiche della documentazione

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara
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Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 2
Seduta riservata del 26/06/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email trasmessa
attraverso la piattaforma INTERCENTER il giorno 26 giugno alle ore 09.00 presso la
sede amministrativa dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’Amba
Aradam n. 9 - Roma - si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS
del 03/04/2019 per I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura
di “Dispositivi Medici per I'’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la
Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione procede all'esame della Documentazione Amministrativa
inserita dagli Operatori Economici concorrenti conformemente a quanto previsto
dall’art. 52 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., effettuata esclusivamente attraverso il SATER e
quindi per via telematica, mediante l'invio di documenti elettronici sottoscritti con
firma digitale come di seguito riportato:

Ragione Sociale Registro di Sistema Titolo documento
1 | LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. P1063972-19 LOHMANN & RAUSCHER SRL
2 |SEDA S.P.A. P1064683-19 GARA UROLOGIA
3| BETAMED - S.R.L. P1066742-19 Dispositivi medici per l'apparato urogenitale
4 | SURGIKA S.R.L. P1067519-19 GARA UROGENITALE
5

COLOPLAST - S.P.A. P1069750-19 Coloplast S.p.A.
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19
20
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24
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28
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31

32
33
34

CO.DI.SAN. COMMERCIO

DISTRIBUZIONE SANITARI S.P.A. | PI069777-19 CO.DL.SAN. S.p.A.
INNOVAMEDICA S.P.A. P1070114-19 INNOVAMEDICA SPA
HOLLISTER S.P.A. P1070257-19 OFF. N.4793/19
BARD S.R.L. P1070301-19 Offerta Bard S.r.1.
OFFERTA COLMA Srl per PROCEDURA
APERTA DISPOSITIVI MEDICI PER
COLMA S.R.L. PI071061-19 APPARATO UROGENITALE

D.IM.E.D. SR.L.

P1071500-19

OFFERTA 70/19

FARMACEUTICI - MEDICAZIONE

- ARTICOLI CHIRURGICT -

*FARMAC - ZABBAN S.P.A. P1072371-19 OFFERTA N. 97/19

SUNMEDICAL S.R.L. P1072696-19 Senza Titolo

COOK ITALIA S.R.L. P1074017-19 Offreta Cook Italia S.r.1.

MEDLINE INTERNATIONAL

ITALY S.R.L. PI074119-19 Documentazione Ditta Medline

VIGEO S.R.L. P1074124-19 offerta gara DM apparato urogenitale Vigeo Srl
DAVI MEDICA S.R.L. P1074153-19 Gara Apparato Urogenitale

UJET S.R.L. P1074204-19 Senza Titolo

MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON

SIGLA MEDIVAL S.P.A. P1074260-19 DM apparato urogenitale. Ns. offerta 3900015A
BENEFIS S.R.L. P1074264-19 Benefis s.r.L

TELEFLEX MEDICAL P1074301-19 Senza Titolo

A.D. MEDICAL S.R.L.

P1074356-19

AD MEDICAL

DENTSPLY SIRONA ITALIA S.R.L.

P1074357-19

OFFERTA DISP.MEDICI APPARATO
UROGENITALE

CARDINAL HEALTH ITALY 509

S.R.L. P1074398-19 Cardinal Health Italy 509 S.r.1.
AB MEDICA S.P.A. PI075116-19 AB MEDICA S.P.A.
OLYMPUS ITALIA S.R.L. P1075143-19 OLYMPUS ITALIA 44209
ID & CO SRL P1075152-19 IDECO OFFERTA
BETATEX S.P.A. P1075186-19 Senza Titolo

DBI S.R.L. P1075239-19 OFFERTA DBI

B. BRAUN MILANO S.P.A. P1075276-19 94368-29853

FE.MA SRL FORNITURE

OSPEDALIERE SOCIETA' DI

SERVIZI P1075496-19 Offerta apparato urogenitale
ESSEPI S.R.L SERVICE AND

PARTNERS PI075512-19 Senza Titolo

CLINI-LAB S.R.L. P1075542-19 Offerta 442/2019
SILICONCAT S.R.L. P1075576-19 Senza Titolo
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La seduta si chiude alle ore 10.45.

Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara
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Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 3
Seduta riservata del 10/07/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email trasmessa
attraverso la piattaforma INTERCENTER il giorno 10 luglio alle ore 09.00 presso la
sede amministrativa dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’Amba
Aradam n. 9 - Roma - si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS
del 03/04/2019 per I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura
di “Dispositivi Medici per I'’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la
Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione procede all'esame della Documentazione Amministrativa
inserita dagli Operatori Economici concorrenti conformemente a quanto previsto
dall’art. 52 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., effettuata esclusivamente attraverso il SATER e
quindi per via telematica, mediante l'invio di documenti elettronici sottoscritti con
firma digitale.

La Commissione con nota prot. n. 23387 del 10/07/2019 richiede alla ditta
Rocamed di integrare la documentazione amministrativa, che risulta carente della
polizza fidejussoria.

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
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La seduta si chiude alle ore 11.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA p LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 4
Seduta pubblica del 26/09/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email trasmessa
attraverso la piattaforma INTERCENTER il giorno 26 settembre alle ore 09.00 presso
la sede amministrativa dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via
dell’Amba Aradam n. 9 - Roma - si € riunita la Commissione nominata con ordinanza
n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per
la fornitura di “Dispositivi Medici per ’'APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”,
la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

Verificato:

La Commissione prende atto della Delibera n. 72/CS del 18/09/2019 e ammette
gli Operatori Economici sottoelencati alla successiva fase di gara:

Ragione Sociale Registro di Sistema Titolo documento
1 | LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. P1063972-19 LOHMANN & RAUSCHER SRL
2 |SEDA S.P.A. P1064683-19 GARA UROLOGIA
3| BETAMED - S.R.L. P1066742-19 Dispositivi medici per l'apparato urogenitale
4| SURGIKA S.R.L. P1067519-19 GARA UROGENITALE
5| COLOPLAST - S.P.A. P1069750-19 Coloplast S.p.A.
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all’apertura,

CO.DI.SAN. COMMERCIO

DISTRIBUZIONE SANITARI S.P.A. | PI069777-19 CO.DL.SAN. S.p.A.
INNOVAMEDICA S.P.A. P1070114-19 INNOVAMEDICA SPA
HOLLISTER S.P.A. P1070257-19 OFF. N.4793/19
BARD S.R.L. P1070301-19 Offerta Bard S.r.1.
OFFERTA COLMA Srl per PROCEDURA
APERTA DISPOSITIVI MEDICI PER
COLMA S.R.L. PI071061-19 APPARATO UROGENITALE

D.IM.E.D. SR.L.

P1071500-19

OFFERTA 70/19

FARMACEUTICI - MEDICAZIONE

- ARTICOLI CHIRURGICT -

*FARMAC - ZABBAN S.P.A. P1072371-19 OFFERTA N. 97/19

SUNMEDICAL S.R.L. P1072696-19 Senza Titolo

COOK ITALIA S.R.L. P1074017-19 Offreta Cook Italia S.r.1.

MEDLINE INTERNATIONAL

ITALY S.R.L. PI074119-19 Documentazione Ditta Medline

VIGEO S.R.L. P1074124-19 offerta gara DM apparato urogenitale Vigeo Srl
DAVI MEDICA S.R.L. P1074153-19 Gara Apparato Urogenitale

UJET S.R.L. P1074204-19 Senza Titolo

MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON

SIGLA MEDIVAL S.P.A. P1074260-19 DM apparato urogenitale. Ns. offerta 3900015A
BENEFIS S.R.L. P1074264-19 Benefis s.r.L

TELEFLEX MEDICAL P1074301-19 Senza Titolo

A.D. MEDICAL S.R.L.

P1074356-19

AD MEDICAL

DENTSPLY SIRONA ITALIA S.R.L.

P1074357-19

OFFERTA DISP.MEDICI APPARATO
UROGENITALE

CARDINAL HEALTH ITALY 509

S.R.L. P1074398-19 Cardinal Health Italy 509 S.r.1.
AB MEDICA S.P.A. PI075116-19 AB MEDICA S.P.A.
OLYMPUS ITALIA S.R.L. P1075143-19 OLYMPUS ITALIA 44209
ID & CO SRL P1075152-19 IDECO OFFERTA
BETATEX S.P.A. P1075186-19 Senza Titolo

DBI S.R.L. P1075239-19 OFFERTA DBI

B. BRAUN MILANO S.P.A. P1075276-19 94368-29853

FE.MA SRL FORNITURE

OSPEDALIERE SOCIETA' DI

SERVIZI P1075496-19 Offerta apparato urogenitale
ESSEPI S.R.L SERVICE AND

PARTNERS PI075512-19 Senza Titolo

CLINI-LAB S.R.L. P1075542-19 Offerta 442/2019
SILICONCAT S.R.L. P1075576-19 Senza Titolo

La Commissione dopo aver aperto
piattaforma

nella

intercenter.regione.emilia-romagna,

delle

la seduta pubblica virtuale procede

buste

riguardanti la documentazione tecnica, presentate in conformita a quanto richiesto nel
disciplinare di gara.

REGIONE LAZIO

(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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La Commissione si riserva di effettuare i lavori di assegnazione dei punteggi
offerta tecnica in seduta riservata.

La seduta si chiude alle ore 11.20.

Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara
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Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 5
Seduta riservata del 07/10/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del
03/10/2019, il giorno 07 ottobre alle ore 10.00 presso la sede amministrativa
dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via del’Amba Aradam n. 9 - Roma
- si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per
I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi
Medici per 'APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione & cosi
composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:

Con nota prot. 31275 del 27/09/2019, come previsto nel Disciplinare di gara la
Commissione giudicatrice ha richiesto a tutte le ditte partecipanti di voler inviare la
campionatura per tutti i lotti di interesse come indicato nel prospetto che in allegato al
presente verbale ne costituisce parte integrante e sostanziale.

La seduta si chiude alle ore 11.20.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara
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SISTEIMA SAMITARID REGIDINALE

AZIENDA OSPEDALIERA 3,@#}* REGIONE
SAN GIOVANNI ADDOLORATA @9 LAZIO P 4

!

UOC APPROVVIGIONALENTI

Commissione PROCEDURA APERTA - DISPOSITIVI
APPARATO UROGENITALE

ORDINANZA N. 05/CS 03/04/2019

Prot. 54 225 Roma, 21[3% /zg (]

Spett.le

Oggetto: Procedura aperta di carattere comunitario, ai sensi dell’art. 60 del D.Lgs. 50/2016
s.m.i., espletata in forma aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori
economici ai sensi dell'art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all'affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per TAPPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti— durata 24
mesi — importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa — importo biennale a base d'asta
€ 2.883.770,00 IVA esclusa - RICHIESTA DI CAMPIONATURA.

In riferimento alla gara in oggetto, all'offerta per essa presentata da codesta spettabile ditta e per quanto
previsto nel Disciplinare di gara, la Commissione Giudicatrice ritiene necessario ulteriori approfondimenti
per la valutazione qualitativa dei lotti in gara; a tal fine, a pena di esclusione dalla gara, si richiede di voler
inviare la campionatura gratuita (N. 3 PEZZ|) come indicato nell’allegato alla presente.

La campionatura si intendera ceduta a titolo gratuito e rimarra di proprieta dell’Azienda Ospedaliera; dovra
presentare le seguenti caratteristiche:

» possedere tutti i requisiti previsti dal Capitolato Speciale;

» corrispondere ai prodotti oggetto di fornitura sia per quanto riguarda la qualitd del prodotto, sia
per il confezionamento e la marcatura CE;

» essere provvisti di etichetta in originale e, quando previsto, corredati di foglio illustrativo con le
istruzioni in lingua italiana;

» i prodotti inviati come campionatura non necessitano la sterilita.

» |l plico contenente i campioni sigillato con sistema idoneo, controfirmato sui lembi, con su scritto il
nome della ditta I'oggetto della gara e il numero di protocollo della presente comunicazione deve
essere inviato al seguente indirizzo:

» Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
» Via dellAmba Aradam 9 - 00184 Roma
»  Ufficio accettazione posta e protocollo

» indicando in modo evidente all’esterno del contenitore la dicitura: PER LA U.O.C. Acquisizione

Beni e Servizi

» Siinvita pertanto codesta spettabile ditta a voler trasmettere quanto sopra specificato quanto prima
e comunque non oltre il giorno 04 OTTOBRE 2019.

Il Segrée io pgr il Pfes) ‘
(Bar, coppétt)) )
A

Distinti saluti.




Procedura aperta di carattere comunitario espletata in forma aggregata, i sensi dell’art. 60, del D.Lgs. 50/2016 e
smi, suddivisa in n. 39 lotti, volta all’affidamento della fornitura di “Dispositivi Medici per APPARATO

UROGENITALE”

N.
lotto

Descrizione

CAMPIONATUR
A n. 3 pezzi

Catetere sovrapubico. Sistema di punzione e drenaggio urinario sovrapubico , con
sistema di puntura, catetere trasparente in silicone 100 % a due vie, confezione
sterile e monouso. Ricambio per catetere sovrapubico

Sl

Cateteri vescicali tipo Foley pediatrici (?) a due vie, silicone 100% trasparente, linea
radiopaca, diritti, con palloncino da 1-5ml circa, punta rotonda, Tiemann, lunghezza
ca. 40 cm, monouso,sterile,confezione singola Misure CH 06-08- 10-12

Cateteri vescicali tipo Foley adulti a due vie, silicone100% trasparente, diritti, con
palloncino da 5-15ml circa, punta rotonda, lunghezza standard, provvisti di linea
radiopaca, monouso, sterile, confezione singola. Misure da CH 12 a CH 24

S

Cateteri vescicali tipo Foley a tre vie, silicone 100% trasparente, diritti, con
palloncino da 5-15 ml circa, punta rotonda, lunghezza standard, monouso , sterile
confezione singola. Misure CH 18, 20, 22 e 24

Sl

Cateteri vescicali tipo Foley a due vie, in lattice siliconato, diritti, con palloncino da 5-
15 ml circa, punta rotonda, lunghezza standard, monouso, sterile, confezione
singola. Misure da CH 12 a 24

Cateteri vescicali tipo Foley a tre vie, in lattice siliconato, diritti, con palloncino da 5-
15 ml circa, punta rotonda, lunghezza standard, monouso, sterile, confezione
singola. Misure da CH 18 a 26

Sl

Cateteri vescicali tipo Foley a due vie, in idoneo materiale plastico a norma,
consistenza semirigida, con palloncino da 5-15 ml circa, con punta Mercier a due fori,
lunghezza standard, monouso, sterile, confezione singola. Misure CH da 14 a 22

Sl

Cateteri vescicali tipo Foley a due vie in idoneo materiale plastico a norma, con
palloncino da 5-15 ml circa, punta Tieman a due fori, lunghezza standard, monouso,
sterile, confezione singola. Misure CH da 12 a 24

Sl

Cateteri vescicali ad una via, in idoneo materiale plastico a norma, consistenza
semirigida, punta Mercier a due fori, lunghezza standard, monouso sterile
confezione singola. Misure CH da 06 a 26

Sl

10

Cateteri vescicali a una via, in idoneo materiale plastico semirigido a norma, punta
Tieman a due fori, lunghezza standard, monouso, sterile, confezione singola. Misure
CHda6a24

11

Cateteri vescicali a una via, autolubrificati, per cateterismo intermittente, privo di
ftalati, pronto all’'uso con soluzione salina integrata nella confezione. Confezione
singola sterile e monouso. Misure 20-40 cm CH 8-14/ 40cm CH 10-18 (punta diritta e
Tiemann)

Sl




12

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo. Linea radiopaca, punta dritta a
becco di flauto, con palloncino da 50-80 ml circa, lunghezza standard,monouso,
sterile, confezione singola. Misure CH da 18 a 24

Sl

13

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo. Linea radiopaca, punta dritta a becco
di flauto, con palloncino da 30-50ml circa, lunghezza standard,monouso, sterile,
confezione singola. Misure CH da 18 a 24

Sl

14

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo. Linea radiopaca, punta Dufour, con
palloncino da 30-50ml circa, lunghezza standard,monouso, sterile, confezione
singola. Misure CH da 18 a 24

Sl

15

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo.Linea radiopaca, punta Dufour, con
palloncino da 50-80 ml circa, lunghezza standard,monouso, sterile, confezione
singola. Misure CH da 18 a 24

Si

16

Cateteri ureterali tipo Bracci per ureterocutaneostomia, in P.V.C., con punta a becco
di flauto con almeno cinque fori distali, provvisti di linea radiopaca, graduati
distalmente, lunghezza 150 cm circa. Misure dal 5 a 12 Fr. Monouso , sterile
,confezione singola.

Sl

17

Cateteri ureterali tipo Pollack ad una via a punta aperta in idoneo materiale plastico
a norma radiopaco, lunghezza 70cm circa,. monouso, sterile, confezione singola.

Sl

18

catetere silicone 100% trasparente, linea radiopaca, due vie, punta aperta per
prostatectomia radicale. Misure CH da 18 a 24

Sl

19

Catetere silicone 100% trasparente, linea radiopaca, tre vie, punta aperta, sei fori
contrapposti, per neovescica. Misure CH da 18 a 24

Sl

20

Catetere esterno per incontinenza urinaria maschile in silicone 100%,
antiattorcigliamento, autoadesivo o con idoneo sistema di fissazione, vari diametri
(da 25mm a 35mm circa) lunghezza standard.

Si

21

Manipolo per aspirazione e lavaggio per laparoscopia, monouso, senza cauterio,
doppia confezione sterile, cannula atraumatica lunghezza cm 35 circa non
conduttiva, tubi di connessione. Misura 5 mm.

22

Manipolo per aspirazione e lavaggio per laparoscopia robotica, monouso, senza
cauterio, doppia confezione sterile, cannula traumatica lunghezza cm 45 circa non
conduttiva, tubi di connessione. Misura 5 mm circa.

Sl

23

Connettore universale L/L per cateteri ureterali con i due terminali in tubo di lattice
di cui uno a calibro differenziato, raccordo centrale in materiale plastico rigido a
norma, monouso, sterile, confezione singola .

24

Connettore universale per sacca urina costituito da : tubo di lattice, raccordo
centrale in materiale plastico rigido a norma provvisto di innesto luer lock , monouso,
sterile .

25

Drenaggio piatto in silicone 100%, tipo Jackson-Pratt, linea radiopaca, connessione
atraumatica tra le due parti (piatta e rotonda). Misure 0,7 e 10 mm  B) Reservoir in
aspirazione capacita circa 100ml, silicone 100%, con clips di fissaggio




Drenaggio tubulare in silicone 100% trasparente, pretagliato, preforato con linea

26 ; : Sl
radiopaca. Misure CH 14, 19, 24, 27 e 30

27 Tappi graduati in idoneo materiale plastico a norma , per chiusura cateteri Foley,
monouso, sterile, confezione singola.
Set per nefrostomia percutanea composto da: a-catetere punta pig-tail (da CH 06 a
CH 12) lunghezza standard in materiale idoneo plastico a norma biocompatibile; b-

28 guida Lunderquist punta J in acciaio con rivestimentoPTFE, diametro 0,035”/ 0,038, g
lunghezza standard; c- ago G18 mandrinato; d-dilatatori fasciali in idoneo materiale
plastico a norma Monouso, sterile, confezioni
singole.
Aghi per biopsia prostatica ecoguidata in acciaio inox, ecoriflettenti, centimetrati,

29 completi di mandrino provvisto di culla di prelievo di circa 2cm, lunghezza dell’ago g|
20cm circa, impugnatura in idoneo materiale plastico a norma colorato, monouso,
sterile, confezione singola.
Set per dilatazione del tramite nefrostomico: catetere a due vie con palloncino

30 gonfiabile ( pressione massima di esercizio fino a 17atm), siringa di S|
gonfiaggio,manometro di controllo,guaina di Amplatz, monouso, sterile,
confezionamento idoneo.

a1 Filo guida idrofila in nitilon con punta morbida e corpo standard e stiff. Lunghezza S|
circa 150 cm misura 0.035". Monouso, sterile, confezione singola

32 filo guida in PTFE lunghezza 150cm circa. Misure 0.035-0.038". Monouso, sterile, g|
confezionamento singolo

33 Cestello in nitinol senza punta uso per recupero di calcoli. Misura 3Fr lunghezza S|
standard. monouso,sterile,confezione singola
Stent ureterali mono j di calibro, lunghezza 70-75 cm polifenestrato, a punta

34 |aperta.Completo di guida ricoperta in PTFE, adattatore sacca e clamp Monouso, Sl
sterile. Misure 6-7-8-9 Fr

35 Kit stent ureterali a lunga permanenza A/A, completo di introduttore e guida in S|
PTFE. Misure Fr 4,8- 6- 7 — 8 varie lunghezze.
Kit stent ureterali a breve permanenza (0-3 mesi) in poliuretano o materiale similare

36 |A/A, completo di introduttore e guida in PTFE. Misure Fr 4,8- 6- 7 — 8 varie Sl
lunghezze.

7 minisling in polipropilene per I'incontinenza femminile provvista di Kit per I'impianto
e possibilita di ancoraggio e regolazione. Confezione singola sterile e monouso.

38 [Sling in polipropilene per I'incontinenza femminile TOT sistema OUT/IN.
Telo copertura paziente per resezione transuretrale con sacca raccolta liquidi e

39 |gambaliincorporati. Il teloin TNT deve avere le dimensioni di circa cm Sl

150/240*115;la sacca cm 65%90. Monouso sterile in doppia confezione.
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Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 6
Seduta riservata del 10/10/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del
06/10/2019, il giorno 10 ottobre alle ore 12.55 presso la sede amministrativa
dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via del’Amba Aradam n. 9 - Roma
- si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per
I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi
Medici per 'APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione & cosi
composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:

La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti:
nn. 1-2-3-5-6-7 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel
Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede

di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale.

La Commissione prende atto che per il lotto n. 4 non ci sono offerte da parte
degli Operatori Economici partecipanti alla gara.

La seduta si chiude alle ore 15.30.

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.BS.

22|

B BRAUN

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare o

cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbi i indicare la persona referente |indicare la persona referente perla_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono
|fax (per comunicazioni urgenti_|fax (per comunicazioni urgentiin _ |fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgenti
n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data
e e e e
codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto
LotT0 DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE p » , = r p
N. (da compilare a cura della (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della
. ditta concorrente) concorrente) concorrente) ditta concorrente)
Catetere sovrapubico. Sistema di punzione e
drenaggio urinario sovrapubico , con sistema di
1 |puntura, catetere trasparente in silicone 100 % a A
due vie. Confezione sterile e monouso. SET BARD PER CATETERE
Ricambio per catetere sovrapubico [CYSTOFIX SG CH 12 CATPUNTA | CYSTOFRAIN SET DI DRENAGGIO [CATERIZZAZIONE
DRITTA 44 CM DIVERSE MISURE __|SOVRAPUBICO COMPLETO aj70 simpLASTIC |SOVRAPUBICA
t ESCLUSO NON E'IN SILICONE
NON E' TRASPARENTE
STABILITA' E RESISTENZA MECCANISMO DEL
1 1 1 1
SISTEMA 10 0 0 0
1 [SCORREVOLEZZA DEL CATETERE 10 10 10 10
1 20 20 20
1 |PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10 5 75
1 scarsa praticita dinserimento ridotta praticita
1 |ATRAUMATICITA' E TOLLERABILITA' 10 10 5 5
N fischio di lesioni durante Festrazione |\ co coce < ey
ella camicia introduttiva
4 [INTUITOVITA' ED EFFICIENZA DEL SISTEMA DI N o 0 1
DRENAGGIO
1 30 20 25
1
1 |FACILITA' APERTURA H 5 0 5
1 DOPPIA BUSTA QUINDI DI
DIFFICOLTOSA APERTURA
4 [ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLE R R R 378
STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO '
SI DEVE CREARE UN CAMPO
STERILE A PARTE PERCHE' LA
1 CONFEZIONE NON PERMETTE UNA
VOLTA APERTO DI POGGIARE IL
MATERIALE APERTO
1 [ISTRUZIONE D'USO AMPIEZZA DEI LISTINI H 5 5 5
1 |AMPIEZZA DEILSTINI H 5 5 5
1 20 10 1875
1 70 50 61,25 ESCLUSO NON E' IN SILICONE

NON E' TRASPARENTE

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

17



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.BS.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

2] 3 5| 6|
COLOPLAST 90 G DAL CODISAN fino al
TELEFLEX 07/04/2020 CARDINAL 31/07/2020
07/01/2020 fo4/ 107/ 30/04/2020
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta |indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

|fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni

|fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale
e codice prodotto

(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri vescicali tipo Foley pediatrici a due vie,
silicone 100% trasparente, linea radiopaca, diritti,
con palloncino da 1-5ml circa, punta rotonda,

2
Tiemann, lunghezza standard, B
monouso,sterile,confezione singola. Misure CH 06-
08-10-12 CATETERI FOLYSIL TIEMANN CATETERI BRILLANT DOVER CATETERI FOLEY 2 VIE
punta NELATON ANZICHE" .
2 non offre la misura 6 come richiesto | non offre la misura 6 come richiesto TIEMANNE NON punta NE_:'I;\;?\::NZICHE
TRASPARENTE
2 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10
) Termoplasticicita per il comfort del paziente 10
,  [Asevole rigonfiamenco del palloncino 10
o [Facilith di inserimento e rimozione 10
2 Atramauticita e tollerabilita 10
o |Facilité daperwura s
Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in 5
2 |campo operatorio
o [struzioni per fuso 5
o |Ampiezza deilistini 5
2
punta NELATON ANZICHE" o
non offre la misura 6 come richiesto | non offre la misura 6 come richiesto TIEMANNE NON punta NE.II.'IQ;)OA::NZICHE
2 TRASPARENTE

1/1
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UOC ABS.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

11] 22|

32|

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

CLINILAB 05/03/2020

CARDINAL 31/07/2020

CODISAN fino al
30/04/2020

medica valeggia CON
MEDIVAL 30/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

FEMA 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del i

lindicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

lindicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

lindicare il nome della ditta

lindicare il nome della ditta

lindicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare lo

lindicare dove inviare la

indicare dove inviare o

indicare dove inviare lo

lindicare

dove inviare la

indicare dove inviare lo

indicare dove inviare o

cap —citta

cap —citta

lcap —citta

cap —citta

cap —citt

lcap —citta

cap —citta

lcap —citta

indicare la persona referente per la

indicare a persona referente per la

lindicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

lindicare la persona referente per |indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono telefono teleforo telefono telefono telefono telefono telefono
ax (per urgentiin _[fax (p urgentiin _|fox (per urgentiin _[fax (p fox (b urgenti |fax (per urgentiin |fox (pe [fox (per
[n.ri. offerta e data 1.1 offerta e dota [n.ri. offerta e data 1.1 offerta e dota .1 offerta e data [n.ri. offerta e data 1. 1. offerta e dota [n.ri. offerta e data
commerciale
b CEoTED R codice prodotto ' codce prodotto codice prodotto e codice prodotto codiceprodotto codice prodotto @ codice prodotto e codice prodotto
m ( p ( p ( p
concorrente) concorrente)
Cateteri vescical tipo Foley adultia due vie,
, diriti, con palloncino dal
3 [5-15micirca, punta rotonda, lunghezza standard, B
prowistidi linea radiopaca, monouso, sterile,
confezione singola. Misure da CH 12 a CH 24 ESCLUSO NON FORNISCE [ CATETERI TRANSURETTALI ESCLUSO NON FORNISCE
FOLEYSIL RUSCH BRILLANT (SILICONE) WELL LEAD MEDICAL |ARGYLE ICAMPIONATURA| [PROSIL CON PUNTA NELATON |CAMPIONATURA
NON RISPONDENTE AL
(CAPITOLATO COLORE BLU [ESCLUSO NON RADIOPACO
3 |ANICHE' TASPARENTE DA SCHEDA TECNICA
N Morbidezzalscorrevolerza del catetere. 10 75 75 10 10
R Termoplasticicicper l comfort del patiente 10 10 10 10 10
3 15 175
2 2
5 [Resvoe rgonfamento cel patloncino 10 10 75 75 75
5 [Faciic o inserimento @ rimozione 0 10 10 10 10
5 [Awamaicia ¢ colerabiia 0 10 10 0 10
3 30 275
275 275
5 [Faciie daperaura B 5 5 5 5
[Accorgimend per T mantenimento delh scer |
remens P B 5 5 5 5
3
5 [srtoni per fuso 5 5 5 125 5
non dichiara latex free & presenza di
ftalat & non dichiara i tempo i
N permanenza
5 [Ampiema deitisuni 5 5 5 5 5
3 20 20 1625 20
NON RISPONDENTE AL
@5 @ Gt CAPITOLATO COLORE BLU  [ESCLUSO NON FORNISCE @I [ESCLUSO NON RADIOPACO  [ESCLUSO NON FORNISCE
3 |ANICHE TASPARENTE [CAMPIONATURA| DA SCHEDA TECNICA |CAMPIONATURA

10



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

CLINILAB 05/03/2020

CARDINAL 31/07/2020

CODISAN fino al
30/04/2020

FARMAC ZABBAN fino
16/04/2020

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente perla_|indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente per
telefono telefono telefono telefono telefono telefono
\fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgentiin _ |fax (per comunicazioni urgentiin _ |fax (per fox (per i urgenti |fox (per i urgenti
n.rif. offerta e data n. 1if. offerta e data n. rif. offerta e data n. 1if. offerta e data n. 1if. offerta e data n. rif. offerta e data
e commerciale e e e e
codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto codice prodotto codice prodotto
LOTTO! DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE p " ; » p . p ) p
la compilare a cura della ditta /a compilare a cura della ditta la compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della la compilare a cura della la compilare a cura della
N (d il della ditta | (d il della ditta | (d il della ditta | (d il della | (de il dell (d il dell
: concorrente) concorrente) concorrente) ditta ditta ditta concorrente)

Cateteri vescicalitipo Foley a due vie, in latice
siliconato, diritti, con palloncino da 5-15 mi circa,

5 B

punta rotonda, lunghezza standard, monouso, ATETERE FOLEY LATTICE

4
sterte confezione singola. Misure da CH 12.2 2 CODICE AA15++ CATETERE FOLEY |CATETERE FOLEY RUSCH COD (CON PALLONCINO COD (CATETERE VISCICALE TIPO
Nelaton in lattice_con silicone 189205 WELL LEAD MEDICA COD FF01A02_|DOVER LATTICE SILICONATO|FLS205N1512 FOLEY COD 2803131001
S| VALUTANO SOLO | CODICI
1XXX-02 CHE RISPONDONO
5 Al CRITERI
5 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10 10 10 10 10
5 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10 10 10 10 10
5 20 20 = 2| 2| o
5 [Agevole rigonfamento delpaloncino 10 10 10 75 10 10 75
s [Facii i inserimento ¢ rimozione 0 10 10 10 10 10 10
5 | Atramauticita e tollerabiliti 10 10 10 75 75 75 75
s * * 24| 275 275 25
NON DICHIARA LA DURATA | NON DICHIARA LA DURATA IN | NON DICHIARA LA DURATA IN
5 NON DICHIARA LA DURATA IN SITO IN SITO SITO SITO
s [Faiics dapertura R 375 a5 375 5 375 375
NON VIENE DESCRITTA LA NON VIENE DESCRITTA LA NON VIENE DESCRITTA LA NON VIENE DESCRITTA LA NON VIENE DESCRITTA LA

5 MODALITA' DI APERTURA MODALITA' DI APERTURA MODALITA' DI APERTURA MODALITA' DI APERTURA MODALITA' DI APERTURA

(Accorgmentl per 1 mantenimento dela sterfic Tn
5 5 3,75 5 5 5 3,75 5
5 ccarenza descrittiva del CRITERIO carenza descrittiva del CRITERIO|
5 |strusioni per ruso 5 375 5 375 375 5 375
5 [Ampieza el isuni 5 5 5 5 5 5 5
5 1625 18,75 175 1875 175 175
o 6625 6875 625 66,25 65 625

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.B.S.

TELEFLEX 07/04/2020

CODISAN fino al
30/04/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri vescicali tipo Foley a tre vie, in lattice
siliconato, diritti, con palloncino da 5-15 ml circa,

6

punta rotonda, lunghezza standard, monouso, B

sterile, confezione singola. Misure da CH 18 a 26

ESCLUSA NON FORNISCE
cateteri_vescicali foley rusch 189305 |CAMPIONATURA

6 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10
6 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10
6 20
6 Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10
6 Facilita di inserimento e rimozione 10 10
6 Atramauticita e tollerabilita 10 10
6 30
¢ [Facilice dapertura 5 3,75

Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in! 5
6 |campo operatorio 5
6 Istruzioni per 'uso 5 5
g [|Ampiezza dei listini 5 5
6 18,75

68,75 ESCLUSA NON FORNISCE

6 ” CAMPIONATURA

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.B.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

Cateteri vescicali tipo Foley a due vie, in idoneo
materiale plastico a norma, consistenza
semirigida, con palloncino da 5-15 ml circa, con

7

punta Mercier a due fori, lunghezza standard, B

monouso, sterile, confezione singola. Misure CH

dal4a22 :

alda catetere foley mercier DK-3060

7 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10
7 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10
7 20
7 Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10
7 Facilita di inserimento e rimozione 10 10
7 |Atramauticita e tollerabilica 10 10
7 30
7 Facilité d'apertura 5 5

Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in| 5 5
7 |campo operatorio
7 [Istruzioni per I'uso 5 5
;  |Ampiezza dei lstini 5 5
7 20
7 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

1/1



SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA LAZIO A

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 7
Seduta riservata del 16/10/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 10/10/2019
il giorno 16 ottobre alle ore 10.00 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dellAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn. 8-
9-10-11-12-13-14 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto
nel Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle
schede di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce
parte integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 14.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)

a0 &y

REGIONE LAZIO



Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.B.S.

22

TELEFLEX 07/04/2020

CARDINAL 31/07/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

|fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni

|fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto

concorrente)

(da compilare a cura della ditta

commerciale

commerciale e

e codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri vescicali tipo Foley a due vie in idoneo|
materiale plastico a norma, con palloncino da 5-

8 |15 ml circa, punta Tieman a due fori, lunghezza B
standard, monouso, sterile, confezione singola.
Misure CH da 12 a 24
SOFT SIM PLASTIC DOVER COD 98XX-02 COD 0102V BARDEX
NON RISPONEDENTE ALLE
CARATTERISTICHE RICHIESTE IN  |SI VALUTA SOLO IL COD 98XX|
GARA: PUNTA TIEMANN AD UN
s FORO ANZICHE' DUE
8 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10
s Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10
- 20
s [Aeevole rigonfiamento del palloncino 10 10
g [Facilita diinserimento e rimozione 10 25
MOLTO FLESSIBILE PER LA
8 DESTINAZIONE D'USO
8 |Atramauticita e tollerabilita 10 10
8 22,5
g |Facilice dapertura S 5
Accorgiment per il mantenimento della_sterilica in| 5 s
8 _|campo operatorio
g [seruzioni per fuso 5 5
g [Ampiezza deilistini 5 5
. 20
NON RISPONEDENTE ALLE
CARATTERISTICHE RICHIESTE IN 62,5 NON CONFORME UN SOLO
GARA: PUNTA TIEMANN AD UN ’ FORO ANZICHE' DUE DA
8 FORO ANZICHE' DUE CAMPIONATURA

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

Cateteri vescicali ad una via, in idoneo materiale
plastico a norma, consistenza semirigida, punta

9
Mercier a due fori, lunghezza standard, monouso c
sterile confezione singola. Misure CH da 06 a 26
CATETERE DI MERCIER NEOPLEX
COD ADN3++
9 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10
9 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10
9 PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10
AGEVOLE ASSOCIAZIONE CON IL SISTEMA DI
9 [RACCOLTA 10 10
9 Atramauticita e tollerabilita 10 10
9 Facilite d'apertura 5 5
Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in 5 5
9 |campo operatorio
9 Istruzioni per 'uso 5 5
g |Ampiezza deilistini 5 5
9 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

TELEFLEX 07/04/2020

ID&CO 18/05/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

[fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri vescicali a una via, in idoneo materiale
plastico semirigido a norma, punta Tieman a due

10
fori, lunghezza standard, monouso, sterile, ¢
confezione singola. Misure CH da 6 a 24
CATETERE VESCICALI 1 VIA ETRU FLEX 3000 COD 31XX-XXX-|
RUSCHELIT COD 25XX00
NON RISPONEDENTE ALLE
Morbidezza/: | del catet 10 CARATTERISTICHE RICHIESTE IN 10
lorbidezza/scorrevolezza del catetere GARA: PUNTA TIEMAN AD UN FORO
ANZICHE' DUE
10
10 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10
10 PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10
AGEVOLE ASSOCIAZIONE CON IL SISTEMA DI
10 |RACCOLTA 10 10
10 Atramauticita e tollerabilita 10 10
10 Facilite d’apertura 5 5
Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in 5 5
10 [campo operatorio
10 |lseruzioni per fuso 5 5
1o |Ampiezza dei lstini 5 5
NON RISPONEDENTE ALLE
CARATTERISTICHE RICHIESTE IN 70
GARA: PUNTA TIEMAN AD UN FORO
10 ANZICHE' DUE

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

1/1



A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.B.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

1 3| 5 9| 10
DENTISPLY SIRONA ITALIA
B BRAUN TELEFLEX 07/04/2020 CARDINAL 31/07/2020 SILICONCAT 16/05/2020
/04/ 107/ SRL01/05/2020 /05/
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta |indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta

indicare la persona referente

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente per

indicare la persona referente per

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

‘ax (per comunicazioni urgenti

[fax (per comunicazioni urgenti in

ax (per

\fax (per

urgentiin |fax (per comunicazioni urgenti in

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

denominazione commerciale e denominazione commerciale e denominazione commerciale e commerciale e
codice prodotto codice prodotto e codice prodotto codice prodotto codice prodotto
LoTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE = & » P " ’ P " P i o a "
N (da compilare a cura della (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della | (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta
B ditta concorrente) concorrente) ditta concorrente)
Cateteri vescicali a una via, autolubrificati, per
cateterismo intermittente, privo di ftalati, pronto
1 all'uso con soluzione salina integrata nella c
confezione. Confezione singola sterile e monouso.
Misure 20-40 cm CH 8-14/ 40cm CH 10-18 (punta CATETERI VISCICALI AD UNA VIA CATETERE AUTOLUBRIFICANTE
diritta e Tiemann) [AUTOLUBRIFICANTE LIQUICK BASE MAGIC 3 GO - DONNA/ MAGIC 3
[ACTREEN LITE 2281xxF 2282xxF |COD 63XXXCHXX VaQua LO FRIC PRIMO COD 41XXXXX GO UOMO 5181x
non risponde alle caratteristiche
richieste nel capitolato: contiene
11 ALIATI
" Morbidezzalscorrevolezza del catetere 10 10 10 10
" Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10 10
1
20 20 20
41 |PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10 10 10
[AGEVOLE ASSOCIAZIONE CON IL SSTEMA DI
10 10
11_|rRACCOLTA 10 10
41 |Awamauticita e collerabilica 10 10 10 10
1 30 20| 20|
4y [Facilie daperwura S 375 s 25
nel codice della donna non ha il
dispositivo per il mantenimento della
sterilita
1
[Accorgimenti ] dell ica
ccorgimenti per fl_mantenimento della_sterilia in S 375 S 375
11 |campo operatorio
11 [Iseruzioni per ruso 5 5 5 5
1y [Ampiezza dei listini 5 5 5 5
1 17,5 2] 16.25]
non risponde alle caratteristiche
67,5 richieste nel capitolato: contiene NON CAMPIONA 70 66,25
FTALIATI
"
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.BS.

3 22

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO
N.

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo.
Linea radiopaca, punta dritta a becco di flauto,

12 |con palloncino da 50-80 ml circa, lunghezza B
standard,monouso, sterile, confezione singola. CATETERE PROSTATICO
Misure CH da 18 a 24 COUVELAIRE IN PVC PROSTAFLOW |CATETERE VESCICALI 3 VIE PROSTATIC CATHETERS
AD70++ SILICONE 17XX00 BARDEX
prodotto offerto e campionato
12 non rispondente al capitolato
12 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10
. Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10
12 20
12 |Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10 75
valvola per il rigonfiamento meno
12 funzionale
12 Facilita di inserimento e rimozione 10 10 10
12 |Atramauticita e tollerabilita 10 10 10
12 27,5
12 Facilité d'apertura 5 5 5
Accorgimenti _per il mantenimento della_sterilia in
N 5 5 5
12 |campo operatorio
12 Istruzioni per I'uso 5 5 5
1o |Ampiezza dei istini 5 5 5
12 20
0 G prodotto offerto e campionato
12 non rispondente al capitolato

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.BS.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

22

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo.
Linea radiopaca, punta dritta a becco di flauto, con

13 |palloncino da 30-50ml circa, lunghezza B
standard,monouso, sterile, confezione singola.
Misure CH da 18 a 24 CATETERE PROSTATICO CATETERE VESCICALE 3 VIE BARDEX PROSTATIC COD.
COUVELAIRE IN SILICONE AB61++ BRILLANT COD 1738X0 1853H-XX
13 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10 10
13 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10 10
13 20 20 20
13 |Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10 10 10
13 Facilita di inserimento e rimozione 10 10 10 5
[NELPOST OPERATORIOIL |
13 CATETERE E' TROPPO
13 Atramauticita e tollerabilita 10 10 10 10
13 30 30 25
43 |Facilicé dapertura 5 5 5 5
Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in|
5 5 5 5
13 [campo operatorio
43 [struzioni per uso 5 5 5 5
43 |Ampiezza dei lstini 5 5 5 5
13 20 20 20
13 70 70 65

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.BS.

22|

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

denominazione commerciale e

denominazione commerciale e

denominazione commerciale

ice pr P ice pr
LotTo DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE codice prodotto codice prodotto ¢ codice prodotto
N (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della
: concorrente) concorrente) ditta concorrente)

Cateteri prostatici a tre vie in materiale idoneo..
" Linea radiopaca, punta Dufour, con palloncino da B

30-50ml circa, lunghezza standard,monouso,.

sterile, confezione singola. Misure CH da 18 a 24

CATETERE VESCICALE 3 VIE PROSTATIC CATHETERS COD
CATETERE DUFOUR XB63++ BRILLANT COD 1738X0 1857H
14 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10 10
1a Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10 10
14
14 20
14 Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10 10 10
44 [Facilita di inserimento e rimozione 10 10 10 5
NEL POST OPERATORIO IL
CATETERE E' TROPPO

14 MORBIDO
14 Atramauticita e tollerabilita 10 10 10 10
14 25
14 Facilité d'apertura 5 5 5 5

Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in

) 5 5 5 5

14 |campo operatorio
1a [seruzioni per fuso 5 5 5 5
14 |Ampiezza dei lstini 5 5 5 5
14 20
14 70 70 65

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA p LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 8
Seduta riservata del 23/10/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 18/10/2019
il giorno 23 ottobre alle ore 10.00 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dellAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
15-16-17-20-21 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel
Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede

di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale.

La Commissione prende atto che per i lotti n. 18 e 19 non ci sono offerte da
parte degli Operatori Economici partecipanti alla gara.

La seduta si chiude alle ore 12.40.

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCAB.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

2 4 1 22
COLOPLAST 90 G DAL medica valeggia CON
TELEFLEX 07/04/2020 CLINILAB 05/03/2020 BARD SRL 18/02/2020
07/01/2020 /04/ /03/ MEDIVAL 30/04/2020 /02/
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

[fax (per comunicazioni urgenti in

fax (per comunicazioni urgenti in

[fax (per comunicazioni urgenti in

fax (per comunicazioni urgenti in

|fax (per comunicazioni urgenti

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

n. if. offerta e data

. 1if. offerta e data

n. 1if. offerta e data

LoTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

@

codice prodotto

(da compilare a cura della ditta
concorrente)

codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

c iale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri prostatici a tre vie in materiale
idoneo.Linea radiopaca, punta Dufour, con|

15 |palloncino da 50-80 ml circa, lunghezza B

standard,monouso, sterile, confezione singola.

Misure CH da 18 a 24 [CATETERE HYDRO - X - FLOW PROSTATIC CATHETERS COD

XB6L++ [CATETERI VESCICALI 17XX00 CATETERE FOLEY DUFUR 1864,03XX [CATETERE PROSIL UR0002370,XX|1859H
15 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10 10 10 10
15 Termoplasticicita per il comfort del paziente 10 10 10 10 10 10
15 20 20 20| . 20
15 |Agevole rigonfiamento del palloncino 10 10 10 10 10 10
15 Facilita di inserimento e rimozione 10 10 10 10 10 10
15 |Awramauicita e tollerabilics 0 10 10 5 10 5
NEL POST OPERATORIO I

15 punta non smussata CATETERE E' TROPPO
15 30 30 2| a 2
15 [Faciicé dapertura s 5 s 5 s s

[Accorgimenti per il mantenimento della_sterilia |

5 5 5 5 5 5

15 |campo operatorio
15 [sswrusion per fuso 5 5 5 5 s s
15 [Ampiezza dei listini 5 5 5 5 5 5
15 20 20 20| 20| 20
15 70 70 65 70 65

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

denominazione commerciale e

LoTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE ELIRIELLD
N (da compilare a cura della ditta
: concorrente)
Cateteri ureterali tipo Bracci per

ureterocutaneostomia, in P.V.C., con punta a
becco di flauto con almeno cinque fori distali,

16
prowvisti di linea radiopaca, graduati distalmente, D
lunghezza 150 cm circa. Misure dal 5 a 12 Fr.
Monouso, sterile ,confezione singola. CATETERE A BREVE TERMINE PER
URETERO-SIGMOIDOSTOMIA
AC41++
16 Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10
16 RADIOPACITA' 10 10
16
16 PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10
FACILITA' DELLA LETTURA DELLA 10 10
16 |CENTIMETRATURA
16 Atramauticita e tollerabilita 10 10
16
16 Facilité d'apertura 5 5
Accorgimenti per il mantenimento della sterilita in| S S
16 |campo operatorio
16 |lstruzioni per fuso 5 5
16 |Ampiezza dei listini 5 5
16
16 w0

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCAB.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

22

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

COOK 20/02/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

‘ax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Cateteri ureterali tipo Pollack ad una via a punta
aperta in idoneo materiale plastico a norma

17
radiopaco, lunghezza 70cm circa,. monouso, D CATETERE URETERALE CON
sterile, confezione singola RIVESTIMENTO IDROFILO E PUNTA CATETERE URETERALE AD
’ : FLESSIBILE SENZA FORI LATERALI ESTREMITA' APERTA FLEXI-TIP SELECTIP ANGIOMED COD
ACR2++ CATETERE SUPERGLIDE 2647XX___|021304-305-306-307 6245XX00
. Morbidezza/scorrevolezza del catetere 10 10 10 10 10
p RADIOPACITA' 10 10 10 10 10
17 20 20 o 20
p PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10 75 5 75
IL MECCANISMO DI RACCORDO NON|NON HAIL FILO GUIDANELLA IL MECCANISMO DI
17 ATENUTA CONFEZIONE RACCORDO NON A TENUTA
FACILITA DELLA [ETTURA DELLA
10 10 10 10 10
17__|CENTIMETRATURA
47 |Atramauticita e tollerabilica 10 10 5 75 75
PUNTA RIGIDA E CONTIENE FTALATI [NON DICHIARAIL CONTENUTOIN  |[NON DICHIARA IL
17 FTALATI CONTENUTO IN FTALATI
17 30 225 25 25
47 [Faciie dapertura 5 s 5 5 5
Accorgimenti per 1 mantenimento della_sterlics
5 5 5 3,75 5
17_|campo operatorio
CONFEZIONATO NON IN DOPPIA
17 BUSTA
47 seruzioni per luso 5 5 5 5 5
17 |Ampiezza dei liscini 5 3,75 5 5 5
17 18,75 20 e 20
- 68,75 625 61,25 S
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.B.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

10

13

TELEFLEX 07/04/2020

SILICONCAT 16/05/2020

HOLLISTER 30/04/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

|fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Catetere esterno per incontinenza urinaria
maschile in silicone 100%, antiattorcigliamento,

20 |autoadesivo o con idoneo sistema di fissazione, F
vari diametri (da 25mm a 35mm circa) lunghezza
standard.
CATETERI ESTERNI SILKOKONDOM INVIEW COD. 97225 - 97229 -
COD. 850327 - 850328 - 850329 SPIRIT COD 353XX 97232 - 97236
20 ADDATTABILITA' AL SITO ANATOMICO 10 10 10 10
20 MANEGGEVOLEZZA 10 10 10 10
20 PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10 10 10
20 FACILITA' DI POSIZIONAMENTO 10 10 10 10
20 FACILITA DI UTILIZZO 10 10 10 10
20 Facilité d'apertura 10 10 10 10
20 ROBUSTEZZA 5 5 5 5
20 |lstruzion per fuso 5 5 5 5
20 70 70 70
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.B.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

15|

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

ID&CO 18/05/2020

INNOVA MEDICA
18/03/2020

MEDLINE 15/03/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

‘ax (per comunicazioni urgenti

|fax (per comunicazioni urgenti |fax (per comunicazioni urgen

ti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

denominazione commerciale e

denominazione commerciale e

denominazione commerciale e |denominazione commerciale

e

codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto
LOTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
N (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della (da compilare a cura della (da compilare a cura della
. concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente)
Manipolo per aspirazione e lavaggio per|
laparoscopia, monouso, senza cauterio, doppia
21 (confezione sterile, cannula atraumatica lunghezza G
cm 35 circa non conduttiva, tubi di connessione.
Misura 5 mm. LISS4XXX SISTEMA MONOUSO
|ELEFANT ASP1++ E ASP2++ VICLEAR COD JMCX4 DI ASPIRAZIONE OR1200S
21 FACILITA POSIZIONAMENTO 20 20 20 20 20
21 20 20 20 20
21 FACILITA' DI IMPUGNATURA 10 10 10 75 75
IMPUGNATURA NON IMPUGNATURA NON
21 ERGONOMICA ERGONOMICA
21 FACILITA' DI UTILIZZO 10 10 5 10 10
IL SISTEMA A ROTELLE
REGOLA FLUSSI NON PRECISE
21 PER L'UTILIZZATORE
21 ATRAUMATICITA' E TOLLERABILITA' 10 10 10 75 75
21 CANNULA IN METALLO CANNULA IN METALLO
21 30 25 25 25
21 FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5 5
ACCORGIIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| 25
21 [STERILITA' 5 5 i 375 375
DA MONTARE E NON HA LA BUSTA INTERNA NON LA BUSTA INTERNA NON
21 DOPPIA BUSTA SIGGILLATA SIGGILLATA
21 ISTRUZIONI PER L'USIO 5 5 5 5 5
21 AMPIEZZA DEI LISTINI 5 5 5 5 5
21 20 175 18,75 18,75
21 70 62,5 63,75 63,75
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA LAZIO A

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 9
Seduta riservata del 28/10/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 21/10/2019
il giorno 28 ottobre alle ore 10.00 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dellAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
22-23 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel Capitolato
Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede di
valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 12.50.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

Connettore universale L/L per cateteri ureterali
con i due terminali in tubo di lattice di cui uno a

23 |calibro differenziato, raccordo centrale in H

materiale plastico rigido a norma, monouso,

sterile, confezione singola . RACCORDO CONOCO PER CATETERI

URETRALI AK31

23 MAGGIORE ADATTABILITA" Al CONI 15 15
23 TENUTA DEL SISTEMA 20 20
23
23 PRATICITA' DI INSERIMENTO 15 15
23 AGEVOLERIMOZIONE 20 20
23
23 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.B.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

ID&CO 18/05/2020

INNOVA MEDICA
18/03/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Manipolo per aspirazione e lavaggio per
laparoscopia robotica, monouso, senza cauterio,|

22 |doppia confezione sterile, cannula atraumatica G
lunghezza cm 45 circa non conduttiva, tubi di
connessione. Misura 5 mm circa. LISS4122 SISTEMA MONOUSO
ELEFANT ASP1++ E ASP2++ VICLEAR COD JMCX5B DI ASPIRAZIONE
2 FACILITA POSIZIONAMENTO 20 20 20 20
22 20 20 20
2 FACILITA' DI IMPUGNATURA 10 10 10 75
IMPUGNATURA NON
22 ERGONOMICA
2 FACILITA' DI UTILIZZO 10 10 5 10
IL SISTEMA A ROTELLE
REGOLA FLUSSI NON PRECISE
22 PER L'UTILIZZATORE
2o [ATRAUMATICITA' E TOLLERABILITA 10 10 10 7,5
22 CANNULA IN METALLO
2 30 . 25
5o |FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5
ACCORGIIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA|
25 3,75
22 |STERILITA' 5 S
DA MONTARE E NON HA CABUSTAINTERNANON |
22 DOPPIA BUSTA SIGGILLATA
5o |ISTRUZIONIPER LUSIO 5 5 5 5
5o [AMPIEZZA DEI LISTINI 5 5 5 5
2 20 175 18,75
2 70 62,5 63,75

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA p LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 10
Seduta riservata del 06/11/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 03/11/2019
il giorno 06 novembre alle ore 9.30 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’lAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
24-25-26 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel
Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede
di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 13.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

Connettore universale per sacca urina costituito
da : tubo di lattice, raccordo centrale in materiale

24
plastico rigido a norma provvisto di innesto luer H
lock , monouso, sterile .
RACCORDO CONOCO PER CATETERI
URETRALI AK31
2 MAGGIORE ADATTABILITA" Al CONI 15 15
24 TENUTA DEL SISTEMA 20 20
24 PRATICITA' DI INSERIMENTO 15 15
24 AGEVOLERIMOZIONE 20 20
24 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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UOCA.B.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

15

16

TELEFLEX 07/04/2020

MEDLINE 15/03/2020

DAVI MEDICA
14/04/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

\[fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Drenaggio piatto in silicone 100%, tipo Jackson-
Pratt, linea radiopaca, connessione atraumatica

SERBATOIO AD ASPIRAZIONE A

25 |tra le due parti (piatta e rotonda). Misure 0,7 e 10 I CIRCUITO CHIUSO COMPLETO DI

mm  B) Reservoir in aspirazione capacita circa DRENAGGIO CON E SENZA AGO DRENAGGI IN SILICONE

100ml, silicone 100%, con clips di fissaggio 27417045 - 274110045 - 27417245 - |[DYNJWE1348 - 1349 - 1360 -

274110345 1361 DRENTECH PUMP 1040X
25 SOFFICE LISCIO E MORBIDO 10 10 10 10
25 MATERIALE RADIOPACO 10 10 10 10
25 20 20
POSSIBILITA' DI COLLEGAMENTO A QUALSIASI 2 2 2 2%

25 SISTEMA DI ASPIRAZIONE
05 |COMPOSIZIONE DELKIT 10 10 10 10
25 30 30
25 |FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5

ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA|
25 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO S S S 5
25 ['STRUZIONIPER L'USIO 5 5 3,75 5

POCO CHIARA LE ISTRUZIONI

25 SULLA COMPOSIZIONE DEL
25 |AMPIEZZA DEILISTINI 5 5 5 5
25 20 18,75
25 70 68,75 70

1/1



A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCAB.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

16

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

TELEFLEX 07/04/2020

DAVI MEDICA
14/04/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

denominazione commerciale e

denominazione commerciale e

denominazione commerciale e

codice prodotto codice prodotto codice prodotto
LOTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE . B 0 g a H q p
N (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della
. concorrente) concorrente) ditta concorrente)

Drenaggio tubulare in silicone 100% trasparente,
26 |pretagliato, preforato con linea radiopaca. Misure |

CH 14, 19, 24,27 e 30 CATETERE TORACICO IN

DRENAGGIO TUBOLARE SILICONE RETTO PUNTA A
MULTIPERFORATO COD GB60++ EASY VIEW COD DREVOX - 1X BECCO DI FLAUTO COD 208XX
2 SOFFICE LISCIO E MORBIDO 10 10 10 10
26 MATERIALE RADIOPACO 10 10 10 10
26 20 20
POSSIBILITA' DI COLLEGAMENTO A QUALSIASI
20 20 20 20

26 SISTEMA DI ASPIRAZIONE
2% COMPOSIZIONE DEL KIT 10 7,5 7,5 10
2% non ha i marcatori non ha i marcatori
26 27,5 27,5
2% FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5

ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA]
26 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO 5 5 5 5
2% ISTRUZIONI PER L'USIO 5 5 5 5
2% AMPIEZZA DEI LISTINI 5 5 5 5
26 20 20
26 67,5 67,5 70

1/1
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Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 11
Seduta riservata del 08/11/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 06/11/2019
il giorno 08 novembre alle ore 9.30 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’lAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
27-28-29 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel
Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede
di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 13.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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UOCA.B.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

17|

B BRAUN

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

FARMAC ZABBAN fino
16/04/2020

BENEFIS 10,04,2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti

\fax (per comunicazioni urgenti in

|fax (per comunicazioni urgenti in

|fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Tappi graduati in idoneo materiale plastico a

27 |[norma, per chiusura cateteri Foley, monouso, L
sterile, confezione singola.

TAPPO CATETERE COD TAPPI STERILI PER CATETERE ~ |TAPPO CATETERE SPIGOT Il
4435001 tappo per catetere COD CP18200000 |URINALE COD 2803490100 COD 23800111

27 MAGGIORE ADATTABILITA' Al CONI CATETERE 15 15 15 15 15

27 TENUTA DEL SISTEMA 20 20 20 20 20

27 PRATICITA' DI INSERIMENTO 15 15 15 15 15

27 AGEVOLE RIMOZIONE 20 20 20 20 20

27 70 70 70 70
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A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCA.BS.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

3 12 18| 22]
COLOPLAST 90 G DAL
TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 COLMA 18/02/2020 BARD SRL 18/02/2020
07/01/2020
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta |indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - cittd cap - cittd cap - citta cap - cittd cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

ax (per comunicazioni urgenti in

[fax (per comunicazioni urgenti in

fax (per comunicazioni urgenti in

[fax (per

j urgenti

[fax (per

n. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

n. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

. 1if. offerta e data

CAPITOLATO MANCA CH 6 DEI

CATETERI

INON RISPONDENTE AL

CAPITOLATO MANCA CH 12

e commerciale e e commerciale | denominazione commerciale
codice prodotto odice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LOTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE P g ” b . (LK " p (A i [c & “ ’ e P
N (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della ditta (da compilare a cura della (da compilare a cura della
N concorrente) concorrente) concorrente) ditta ditta
Set per nefrostomia percutanea composto da:
A-catetere punta pig-tail (da CH 06 a CH 12)
lunghezza standard in materiale idoneo plastico SET CON CATETERE DI DRENAGGIO
28 |a norma biocompatibile; M MONO J UNIVERSA SET DI
B- guida Lunderquist punta J in acciaio con SET CON CATETERE A J GUIDA SET PER NEFROSTOMIA INTRODUZIONE COD ULCS-6-15-  [RENODRAIN SET PUNTURA  [SET PER NEFROSTOMIA
rivestimentoPTFE, diametro 0,035"/ 0,038", SELDINGER, MANDRINO KOLIBRI  [PECUTANEA TECNICA 3 PASSI COD |ULCS-8-30 ULCS-10-30 ULCS 12-30  [INIZIALE NEFROSTONICA COD [PERCUTANEA SECONDO
lunghezza standard; COD RJAT++ 340013 ULCS-14-30 RC-40XX40 - CE-40XX50 GUNTHER 550000XX
2 BIOCOMPATIBILITA' 15 15 15 15
2 RESISTENZA MECCANICA 10 10 10 10
28 2| 25 25
2 PRATICITA' DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 15 15 15 15
g |ATRAUMATICITA E TOLLERABILTA 10 10 10 10
28 25| 25 25
g |FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5
ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA|
28 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO £ 5 375 375
INON TUTTI | COMPONENTI NON TUTTI | COMPONENTI
SONO IN DOPPIA BUSTA SONO IN DOPPIA BUSTA
28 STERILE STERILE
2 |ISTRUZIONI PER L'USIO 5 5 5 5
g |AMPIEZZA DEILISTINI 5 5 5 5
2 manca MISURA CH 6 manca MISURA CH 12
28 20) 18,75 18,75
2 NON RISPONDENTE AL 70 68,75 68,75
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCAB.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

16,

22

DAVI MEDICA 14/04/2020

VIGEO 17/04/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\[fax (per comunicazioni urgenti

\fax (per comunicazioni

fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale
e codice prodotto

(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della
ditta concorrente)

Aghi per biopsia prostatica ecoguidata in acciaio
inox, ecoriflettenti, centimetrati, completi di
mandrino provvisto di culla di prelievo di circa

La Ditta che si aggiudica la
fornitura degli aghi deve fornire,

AGO MONOUSO STERILE PER

AGO MONOUSO STERILE PER

29 : " . PISTOLE AUTOMATICHE PISTOLE AUTOMATICHE V-
2cm, lunghezza dell’ago 20cm circa, impugnatural|in comodato d'uso n. 2 pistole per MEXXYY TEK WWGXXXXX
in idoneo materiale plastico a norma colorato,|I'utilizzo degli aghi - N
monouso, sterile, confezione singola. AGO MAGNUM COD MN20XX
ATRAUMATICITA E TOLLERABILTA' 15 15 15 15
29
INDEFORMABILITa DELL'AGO 10 10 10 10
29
cAPACITa DI PENETRAZIONE 15 15 15 15
29
29 ERGONOMICITa DELL'IMPUGNATURA 10 10 10 10
29 FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5
ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA 5 5 5 5
29 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO
29 ISTRUZIONI PER L'USO 5 5 5 5
29 Ampiezza dei listini 5 5 5 5
29 70 70 70 70
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA p LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 12
Seduta riservata del 13/11/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del 09/11/2019
il giorno 13 novembre alle ore 9.30 presso la sede amministrativa dell’Azienda
Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via dell’lAmba Aradam n. 9 - Roma - si €
riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per I'esame
delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi Medici per
I’APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione € cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
30-31-32-33 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto nel
Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle schede
di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce parte
integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 13.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCA.B.S.

20

21

22|

COOK 20/02/2020

ESSEPI 09/04/2020

OLYMPUS ITALIA SRL
08/07/2020

BARD SRL 18/02/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

\fax (per i urgenti

\fax (per i urgenti

|fax (per comunicazioni urgenti

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

denominazione commerciale e

denominazione commerciale

commerciale

commerciale

codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LoTTO DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
la compilare a cura della ditta la compilare a cura della la compilare a cura della la compilare a cura della
N (d il della dittc (d il dellc (d ile dell (d il dellc
: concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente)
Set per del tramite

catetere a due vie con palloncino gonfiabile (
pressione massima di esercizio fino a 17atm),

30 | : . : o]

siinga  di gonfiaggiomanometro  di

controllo,guaina di Amplatz, monouso, sterile, ULTRAXX COD UNBS-6-15 UNBS-6-151

; a CS UNBS-8-15 UNBS-8-15CS UNBS- [NEPHROMAX M0062101180  |NEPHRO EZDILATE
\doneo- 10-15 UNBS 10-15CS COD 210-118/160/162/164 |BPCNO815K X - FORCE N30 996081

» BIOCOMPATIBILITA' 10 10 10 10 10
30 RESISTENZA MECCANICA 10 10 10 10 10
30 20 20 20
40 | PRATICITA DI INSERIMENTO E RIMOZIONE 10 10 10 10 10

INTUITIVITA' ED EFFICIENZA DEL STISTEMA DI 10 75 10 75 75
30 |GONFIAGGIO i i "

NON INTUITIVO ANCHE SE

. NON INTUITIVO ANCHE SE EFFICIENTE EPFICIENTE
40 |[NTRAUMATICITA' E TOLLERABILITA' 10 10 10 10 10
30 i 30 27,5 275
40 |[FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5 5

[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| 5 5 5 5 5
30 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO
2 ISTRUZIONI PER L'USO 5 5 5 5 5

Ampiezza dei lstini 5 3,75 s 25 25
30

ANCHE SE LISTINO AMPIO HANNO
TUTTI LA STESSA LUNGHEZZA DELLA SOLO 2 KIT
. CANNULA
PUR OFFRENDO 6 KIT LA CANNULA

30 HA LA STESSA LUNGHEZZA OFFRE SOLO DUE KIT OFFRE SOLO DUE KIT
30 o 20 17,5 17,5
30 66,25 70 65 65

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCAB.S.

TELEFLEX 07/04/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

cap - citta

indicare la persona referente per la

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

Filo guida idrofila in nitilon con punta morbida e
corpo standard e stiff. Lunghezza circa 150 cm

31

misura 0.035”. Monouso, sterile, confezione P

singola NITIO GUIDEWIRE 68016X-68017X

ATRAUMATICITA 15 15

31
31 ASSEMBLAGGIO COMPONENTI 15 15
. SCORREVOLEZZA E MANEGGEVOLEZZA 10 10
41 |FACLITA'DIUTILIZZO 10 10

FACILITA' DI APERTURA 5 5
31

ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| s s
31 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO

ISTRUZIONI PER L'USO 5 5
31

Ampiezza dei listini 5 5
31
3l 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCABS.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

ECLUSO NO 0,038

3 1 20 2 23
SEDA fino al
COLOPLAST 90 G DAL OLYMPUS ITALIA SRL
B BRAUN TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 ESSEPI 09/04/2020 completamento della
07/01/2020 /04 /02 /04 08/07/2020 P gara
indicare il nome della ditta |indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta|indicare il nome della ditta|indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbi i indicare o persona referente |indicare la persona referente perla_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono telefono telefono telefono
fax (per comunicazioni urgenti |fax (per comunicazioni urgentiin |fax (per comunicazioni urgentiin _ |fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per urgenti fax (per urgenti |fax (per urgenti
. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n.rif. offerta e data . rif. offerta e data . rif. offerta e data
e e e
codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LOTTC DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
°N 4 scrzio © Az (da compilare a cura della | (da compil ditta | (da compil ditta | (da compil ditta acuradella | (dacompilare a cura della | (da compilare a cura della
: ditta concorrente) concorrente) concorrente) concorrente) ditta
Filo guida in PTFE lunghezza 150cm circa. Misure
32 {0.035-0.038". Monouso, sterile, P GUIDA TIPO SELDINGER COD |GUIDA PER NEFROSTOMA FILO GUIDA COD 635413-10 - 638413 filo guida OPTIMED COD 1103-
confezionamento singolo ANGIODYN AE0A++ ENDOGUIDE COD 68014X - 68015X _ |10 FILO GUIDA COD. 620-XXX___|PTFE COATED EG25BX XXXX; 1106-XXXX; 1107-1111
ATRAUMATICITA 15 15 15 15 15 15 15
32 ECLUSO NO 0,038
2 ASSEMBLAGGIO COMPONENTI 15 15 15 15 15 15 15
32 30 30 o 30 30 30
» SCORREVOLEZZA E MANEGGEVOLEZZA 10 10 10 10 10 10 10
5 |FACLTA DIUTILZZO 10 75 10 75 10 10 10
32 NO INTRODUTTORE NO INTRODUTTORE
32 175 20 175 20 20 20
FACILITA' DI APERTURA H 5 5 5 H 5 5
32
ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| R R R R R R R
3o [STERILITA'IN CAMPO OPERATORIO
ISTRUZIONI PER LUSO 5 B B B H H 5
32
|Ampiezza dei lstini 5 375 25 375 375 5 5
32
OFFRE 4 MISURE TUTTE DA 120 CM
32 S0LO 2 TIPI S0LO 2 TIPI S0LO 2 TIPI
32 1875 75 1875 1875 20 20
2 66,25 675 66,25 68,75 70 70
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A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

UOCABS,
1 12] 20) 2 2]
COLOPLAST 90 G DAL medica valeggia CON OLYMPUS ITALIA SRL
TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 ESSEPI 09/04/2020 BARD SRL 18/02/2020
07/01/2020 /04 MEDIVAL 30/04/2020 /02/ /04 08/07/2020 /02/
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta
lindicare dove inviare la lindicare dove inviare la lindicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta (cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni lindicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la |indicare la persona referente per |indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono telefono telefoo telefono
[fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazion urgentiin |fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per urgenti |fax (per urgenti [fax (per urgenti
n. if. offerta e data n. if. offerta e data 0.1 offerta e data 1. 1if offerta e data 1. 1. offerta e data . 1. offerta e data [n.ri. offerta e data.
e e e
codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LOTT( DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
0 ® ScRzof ° uTazol (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta | ~ (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della
N concorrente) concorrente) concorrente) ‘concorrente)
Cestello in nitinol senza punta uso per recupero
33 |di calcoli. Misura 3Fr lunghezza standard.| Q
[Monouso,sterile,confezione singola [ESTRATTORE DI CALCOLI DORMIA |STONEX 341450-341X00-341X01- INITIOL SERO TIP - IX-CATCH NT ZERO TIP -
ExN434 34102 UROMED UR0077309016 NCIRCLE NTSE-015115 NTCP30115 |SKYLITE 043000
“ CONFORMAZIONE DEL CESTELLO. 10 10 75 75 75 75 75
33 MAGLIE TROPPO LARGHE [MAGLIE TROPPO LARGHE [MAGLIE TROPPO LARGHE MAGLIE TROPPO LARGHE MAGLIE TROPPO LARGHE
w MEMORIA DI FORMA 10 10 s 10 10 10 10
33 TROPPO FLESSINILE
33 20 15 175 175 175 175
33 ATRAMAUTICITA' DELLA PUNTA 20 20 20 20 20 20 20
3 FACILITA' DI IMPUGNATURA 10 10 10 10 10 10 10
33 30 30) 30) 30 30 30
FACILITA' DI APERTURA s s s 5 5 5 5
3
[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| . S s s s s o
33 _[STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO g 3
NON DOPPIA BUSTA STERILE NON HA DOPPIA BUSTA
33 STERILE
4 [sTRUZONIPERLUSO 5 5 5 5 5 5 5
|Ampiezza dei lisint 5
33 375 375 375 5 375 375
UNA SOLA LUNGHEZZA
33 UNA SOLA LUNGHEZZA [UNA SOLA LUNGHEZZA UNA SOLA LUNGHEZZA INA SOLA LUNGHEZZA
3 18,75 & 1875, 2 18.75 175
33 68,75 NON CONFORME HA LA PUNTA 62,5 66,25 67,5 66,25 65
|QUINDI NON CORRISPONDE AL
CAPITOLATO
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

+ AZIENDA OSPEDALIERA @ REGIONE )

SAN GIOVANNI ADDOLORATA p LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 13
Seduta riservata del 18/11/2019

L'anno duemiladiciannove, a seguito di convocazione con nota email del
15/11/2019, il giorno 18 novembre alle ore 14.00 presso la sede amministrativa
dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni Addolorata, via del’Amba Aradam n. 9 - Roma
- si e riunita la Commissione nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per
I'esame delle offerte relative alla Procedura Aperta per la fornitura di “Dispositivi
Medici per 'APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione & cosi
composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione prende atto che:
La Commissione inizia i lavori esaminando le schede tecniche dei seguenti lotti: nn.
34-35-36-37-38-39 assegnando i relativi punteggi di qualita secondo quanto previsto
nel Capitolato Speciale e nel Disciplinare di gara, dettagliatamente riportati nelle
schede di valutazione qualitativa allegata al presente verbale di cui ne costituisce
parte integrante e sostanziale

La seduta si chiude alle ore 16.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)

a0 &y
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Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

UOCAB.S.
2 3 12 18, 20 22|
COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020 TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 COLMA 18/02/2020 ESSEPI 09/04/2020 BARD SRL 18/02/2020
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta
indicare dove inviare I indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare I indicare dove inviare la indicare dove inviare I
cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbi i indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono telefono telefono
[fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgentiin _ |fax (per icazioni urgenti |fax (per ioni urgenti |fax (per comunicazion urgenti
1. 1if. offerta e data . 1i. offerta e data n. 1. offerta e data n_1if. offerta e data . 1i. offerta e data . 1if. offerta e data
e e e e
codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LoTT0 DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
N (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della
: concorrente) concorrente) concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente) ditta concorrente)
Stent ureterali mono j di calibro, lunghezza 70-75|
40 |cm polffenestrato, a punta aperta.Completo di R
d: i PTFE, adattat it
e Wisure g cca e came) SET CON CATETERE URETERALI | WHITE STAR MONO EN- CATETERI URETRALI C*FLEX
uso, sterlle. Misure 6-7-8- MONO J IN VORTEK STENT URETERALI A SINGLE J PIG TAIL COOK 35XX70, EN-36X71 PIGTAIL UROSOFT MONO-J
SCORREVOLEZZA E MANEGGEVOLEZZA 15
3 15
MEMORIA DI FORMA 10
34 10
e 25
FACILITA' DI RILASCIO E POSIZIONAMENTO 15
34 15
RADIOPACITA" 10
34 10
E 2
FACILITA' DI APERTURA 5
34 3,75
MATERIALE CONFEZIONATO
34 NON SEPARATAMENTE
|ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| s
34 |STERILITA'IN CAMPO OPERATORIO 5
ISTRUZIONI PER L'USO 5
34 5
Ampiezza dei listini 5
34 5
u 1875
2 NON CONFORME AL CAPITOLATO | NON CONFORME AL CAPITOLATO [NON CONFORME AL CAPITOLATO P NON CONFORME AL
MANCA MISURA 9 FRENCH NON PRESENTA ADATTATORE MANCA MISURA 9 FRENCH - NO . [CAPITOLATO: NO CLAMP NO (NON CONFORME AL
cLa FRENCH (CAPITOLATO: NO CLAMP
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCABS.

SCHEDA SUB PUNTEGG! QUALITA'

P 12 1) =) 2 2 2
SEDA fino al
COLOPLAST 90 G DAL medica valeggia CON OLYMPUS ITALIA SRL
TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 COLMA 18/02/2020 ESSEPI 09/04/2020 BARD SRL 18/02/2020 completamento della
07/01/2020 /047 MEDIVAL 30/04/2020 /021 /02/ /047 08/07/2020 /02/ e
lndicare lndicare indicare indicare dita dita dita it Gt
indicare dove inviare la indicare dove inviare la la la la inviare la inviare la inviare la inviare la
|cap - citta |cap - citta |cap - citta cap - citta cap - citta cop - citta cap - citta cap - citta |cap - citta.
Allegato 8 - Scheda del fornitore e i lndicare a o [mdicore a peria [imdicare a C @ i ind 7
lefonc lefonc lefono lefono lefono lefono lefono telefono tlefono
[ [ i Jox n [fox fper o fer ax (per ax (per ox (per ax (per
o3 o i o o . offerta e data o . offerta e data o . offerta e data o offerta € data o offerta ¢ data o offerta ¢ data
Loro) DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE codke prodtte codke prodctss GG . ¢
s concorrente) concorrente) concorrente) concorrente)
it stent ureterli 3 lunga. permanenza A/A,
35 complto i ntroduttore  guid i PTFE. Misure R STENT URETERALIA DOPPIO
Fr4.5-6.7- 8 varie lunghezze SUPERGLIGE 33424 - 334250 |STENT URETERALIHYDROPU | STENT URETRALE RIGIDO VELLOW STAR STENT PERCUFLEX URETERAL |STENT URETERALICLASSIC STENT OPTISOFT 3003000
boPPI0 J N VORTEK ACB STeUERBAR UNVERSA UL 00 URETERAL EP31000C STENT oos 145900 boUBLE PIGTAL EGS6000X_JoPTIA
SCORREVOLEZZA E MANEGGEVOLEZZA 15 15 15 15 1 15 15 1
s
MEMORIA DI FORMA 0 0 0 0 10 0 0 10
3
35 2 2 ) 2 2 2 2
FACLITA'DI RILASCIO £ POSIZIONAMENTO 15 15 15 15 15 15 15 15
3
raDIOPACITA 10 0 0 10 10 10 10 10
s 2 2 ) 2 2 2 2
FACILITA'DI APERTURA s s s s s s s s
[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIENTO DELLA
35 |STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO ° s s s s B B s
sTRUZON PR LUSO 5 s s s s s s s
s
IN————— s s 375 37 s 37 25 375
s
FILO GUIDA FORNITO
HANAGA MISURA O LUKGHEZZA uanAcA isuRA O EPARATAVENTE DA aAcA msuRA D
CORTA PER | TRAP! MANACA MISURA DI LUNGHEZZA L ILUNGHEZZA CORTA PER |
s CORTA PER | TRAPIANTI [TRAPiANTI NELLOFFERTA TRAPIANTI
3s 2 1875 oz 2 1875 s 1075
o conforme AL
MO CONFORME AL ICAPITOLATO il materia
s CAPITOLATO IL PRODOTTO E' A CAPITOLATO I matera
70 68,75 PUNTA CHIUSA 68,75 70 68,75 67,5 68,75

n



A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA
UOCABS.

2 3 12] 18] 2| 2 22|
COLOPLAST 90 G DAL OLYMPUS ITALIA SRL
TELEFLEX 07/04/2020 COOK 20/02/2020 COLMA 18/02/2020 ESSEPI 09/04/2020 BARD SRL 18/02/2020
07/01/2020 08/07/2020
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta
indicare dove inviare Ia indicare dove inviare Ia indicare dove inviare Ia indicare dove inviare I indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap —citta cap —citte cap —citta cap —citta lcap —citta cap —citta cop - citta
Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente per la_|indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono telefono telefono telefono
[fox (per comunicazion urgentiin _ |fax (per comunicazioni urgentiin _|fax (per comunicazioni urgentiin _|fox (per urgent |fax (per urgent [fax (per urgenti |fox (per urgenti
n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data n. rif. offerta e data in. rif. offerta e data n. rif. offerta e data
— DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE codice prodotto codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodbtto e codice prodotto
: (da compilare a cura della ditta | ~(da compilare a cura della ditta | (da compilare  cura della ditta | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della
y concorrente) concorrente) concorrente) ditta
Kit stent ureterali a breve permanenza (0-3 mesi)
4 | poliretano o materiale smilare A/A, completo R
diintroduttore e guida in PTFE. Misure Fr 4,8- 6- [WHITE STAR STENT
& vare lunghezse. DOPPIO J IN PA O PU URETRALE EN-41XXYY EN-
IAPERTO/APERTO GUIDA AD ANIMA [STENT URETRALE ADOPPIOJ |STENT URETRALE MORBIDO 36XXYY EN-40XXYY EN- PERCUFLEX URETERAL  |CLASSIC DOUBLE PIGTAIL
FISSA BNBAXX STNDARD COD. 3347XX UNIVERSA USI-XXX STENT MOOB1453XXX 560X00K UROSOFT 574XXXYY
SCORREVOLEZZA E MANEGGEVOLEZZA 15 15 15 15 15 15 15 15
3
MEMORIA DI FORMA 10 10 10 10 10 10 10 10
36
36 25 25 2 2 2 2 2
FACILITA' DI RILASCIO E POSIZIONAMENTO 15 15 15 15 15 15 15 15
3
RADIOPACITA 10 10 10 10 10 10 10 10
36
3 25 25 2 25 25 25 25
FACILITA' DI APERTURA B s s s s 5 s s
36
[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA
! 5 5 5 5 5 5 5 B
35 [STERILITA'IN CAMPO OPERATORIO
ISTRUZIONI PER LUSO s s s 5 5 5 5 5
3
|Ampiezza dei s 5
3 375 375 5 375 37 375, 5
FILO GUIDAFORNITO
manca stent CORTO PER manca stent CORTOPER Imanca stent CORTOPER  |manca stent PER SEPARATAVENTE DA
36 ITRAPIANTATI TRAPIANTATI |COMPRENDERE
36 1875 1875 2 1875 18.75 1875 20
3 6875 6875 7 875 68,75 6875 7

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCAB.S.

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'

24

25

COLOPLAST 90 G DAL
07/01/2020

D.I.M.E.D SRL
18/02/2020

DBI SRL 10/07/2020

Allegato 8 - Scheda del fornitore e fabbisogni

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare il nome della ditta

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

indicare dove inviare la

cap - citta

cap - citta

cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

\fax (per comunicazioni urgenti in

fax (per comunicazioni

[fax (per comunicazioni

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

n. rif. offerta e data

LOTTO

DESCRIZIONE

CRITERIO DI VALUTAZIONE

denominazione commerciale e
codice prodotto
(da compilare a cura della ditta
concorrente)

denominazione commerciale
e codice prodotto

(da compilare a cura della
ditta concorrente)

denominazione commerciale
e codice prodotto

(da compilare a cura della
ditta concorrente)

minisling in polipropilene per I'incontinenza
femminile provvista di Kit per I'impianto e

37
possibilita di ancoraggio e regolazione. Confezione S
singola sterile e monouso.
ALTIS 519650 OPHIRA COD KIT-OT-01 OPHIRA COD KIT-OT-01
CARATTERISTICHE TECNICHE DELLA RETE 25 25 25 25
37
COMPOSIZIONE DEL KIT 15 15 15 15
37
MANEGGEVOLEZA DEGLI AGHI 10 10 10 10
37
FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5
37
ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| 5 5 5 5
37 STERILITA' IN CAMPO OPERATORIO
ISTRUZIONI PER L'USO 5 5 5 5
37
Ampiezza dei listini 5 5 5 5
37
37 70 70 70
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A.0. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

UOCABS.

Allegato 8 - Scheda del fornitore e

11 14 24) 25 26 27
COLOPLAST 90 G DAL medica valeggia CON INNOVA MEDICA D.LM.E.D SRL DBI SRL 10/07/2020 SUNMEDICAL A.D. MEDICAL SRL
07/01/2020 MEDIVAL 30/04/2020 18/03/2020 18/02/2020 13/02/2020 18/02/2020
indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap -citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta cap - citta

indicare la persona referente per la

indicare la persona referente per

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

indicare la persona referente

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

telefono

[fax (per comunicazioni urgenti in

[fax (per comunicazioni urgenti in

[fax (per comunicazion urgenti

ax (per

[Fox (per

[fax (per

[fox (per

n.1if offerta e data

.11 offerta e data

.11 offerta e data

n.1if. offerta e data

. 1if offerta e data

.11 offerta e data

. rif. offerta e data

codice prodotto codice prodotto codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LotTo DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE
N. (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della ditta | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della
} concorrente) concorrente) ditta ditta ditta di ditta
45 |Sing in polipropilene per Fincontinenza S
femminile TOT sistema OUT/IN.
COD TVA5021 - TVAS030 -
ARIS UR3105 COD DYNAMESH DH262X210150 [TOAS5121 - TOA 5130 |STEMA SL - 100S DPN ST GA_|OBTRYX SYSTEMS 850 500 _|TILOOP COD 6000708 INGYNE IGSD1250WS-L
CARATTERISTICHE TECNICHE DELLA RETE 25 25 2 25 2 2 25 25
38
COMPOSIZIONE DEL KIT 15 15 15 15 15 15 15 15
38
MANEGGEVOLEZA DEGLI AGHI 10 10 10 10 10 10 10 10
38
[FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 5 5 5 5 5
38
[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA|
. 5 5 5 5 5 5 5 5
38 [STERILITA'IN CAMPO OPERATORIO
ISTRUZIONI PER LUSO 5 5 s H 5 H H 5
38
(Ampiezza dei listini 5 5 5 5 5 5 5 5
38
38 70 70 70 70 70 70 70

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
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A.O. SAN GIOVANNI ADDOLORATA - ROMA

SCHEDA SUB PUNTEGGI QUALITA'
UOC ABS.
15 28 29 30| 3 32 33 34
AB MEDICA SPA LOHMANN & RAUSCHER
MEDLINE 15/03/2020 | U.JET SRL011/03/2020 | SURGIKA 31/03/2020 | BETAMED 18/02/2020 FEMA 18/02/2020 BETATEX 07/04/2020
30/04/2020 S.R.L07/04/2020
indicare il nome della ditta_|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta _|indicare il nome della ditta
indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la indicare dove inviare la
cap - citta cap - citta cap -citta, cap - citta cap cittd cap - citta cap —cittd cap - citta,
Allegato 8 - Scheda del fornitore e i indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente |indicare la persona referente
telefono telefono telefono telefono telefono telefono telefono telefono
[fax (per i urgenti |fax (per i fax (per icazi [fax (per i fax (per [fax (per i fax (per. i fax (per
1. offerta e data [n.1if offerta e data . rif. offerta e data 1. offerta e data . rif. offerta e data 1. offerta e data . rif. offerta e data . ri. offerta e data
codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto e codice prodotto
LoTTO| DESCRIZIONE CRITERIO DI VALUTAZIONE p p p p p» p p p
- (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (da compilare a cura della | (d lare a cura della | ( wpilare a cura della
. dit dit ditta dit ditta dit ditta ditt
Telo copertura paziente per resezione
transuretrale con sacca raccolta liquidi e gambali TELOTUR FABRUET
39 [incorporati. Il telo in TNT deve avere le T SET TUR COD. TB27002CE 50070177 TELO T.U.R. SO1TURO0052 3/K1STUR254164K TsC0212 32,226/B-N 33091
| dimensioni di circa cm 150/240*115;la sacca cm
65*90. Monouso sterile in doppia confezione.
FILM ANTIBATTERICO 15 15 15 15 15 15 15 15 15
39
ELEVATA ASSORBENZA Al LIQUIDI E s s s s 5 s s s s
o | IMPERMEABILITA'IN TUTTA LA SUPERFICIE
39 30 30 30 30 30 30 30 30
BUONA DRAPPEGGIATURA 15 15 375 15 15
39 1125 75 1125 75
INO SECONDO FORO E NON
NON HA LACCI PER LEGARE HA | LACCI PER LEGARE INON HA LACCI PER LEGARE
SACCA ALL'OPERATORE MA |MANCA SECONDO FORO | SACCA ALL'OPERATORE NE SACCA ALL'OPERATORE MA NON HA NE LACCI NE
39 0LO ADESIVO QUELLO SOVRAPUBICO ___|ADESIVO. 50L0 ADESIVO |ADESIVO
'SACCA DI RACCOLTA PER FRUSTOLI VESCICALI E
10 10 10 10 10 10 10 10
39 PROSTATICI 25
HA | FORI TROPPIO GRANDI
INON TRATTIENE FRUSTOLI
39 PROSTATICI E VESCICALI
39 25 2125 175 6,25 25 2125 175 25
FACILITA' DI APERTURA 5 5 5 H 5 5 H 5 5
39
[ACCORGIMENTI PER IL MANTENIMENTO DELLA| R R R R R s R B R
39 [STERILITA'IN CAMPO OPERATORIO
ISTRUZIONI PER L'USO 5 5 5 5 5 5 5 5 5
39
39 15 15 15 15 15 15 15 15
39 70 6625 625 5125 o 6625 625 70
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SISTEMA SANITARIO REGIONALE

AZIENDA OSPEDALIERA ﬂ\l REGIONE
SAN GIOVANNI ADDOLORATA @ LAZIO X

Commissione per l'esame delle offerte relative alla Procedura aperta di carattere
comunitario, ai sensi dell’'art. 60 del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., espletata in forma
aggregata per la conclusione di un accordo quadro con piu operatori economici ai sensi
dell’art. 54 comma 4, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i., volta all’affidamento della
fornitura di Dispositivi Medici per I'"APPARATO UROGENITALE suddivisa in 39 lotti-
durata 24 mesi - importo annuale a base d’asta € 1.441.885,00 IVA esclusa - importo
biennale a base d’asta € 2.883.770,00 IVA esclusa.

Verbale n. 14
Seduta pubblica del 09/03/2020

L'anno duemilaventi, a seguito di convocazione con nota email del 02/03/2020
trasmessa per il tramite della Piattaforma Intercenter, il giorno 09 marzo 2020 alle
ore 13.00 presso la sede amministrativa dell’Azienda Ospedaliera San Giovanni
Addolorata, via delllAmba Aradam n. 9 - Roma - si € riunita la Commissione
nominata con ordinanza n. 05/CS del 03/04/2019 per l'esame delle offerte relative
alla Procedura Aperta per la fornitura di "“Dispositivi Medici per I'’APPARATO
UROGENITALE suddivisa in 39 lotti”, la Commissione & cosi composta:

Dott.ssa Maria Emilia Dirigente Farmacista UOC Farmaceutica Presidente
Iannone

Dott. Giovanni Tuffu Dirigente Medico UOC Urologia Componente
Dr.ssa Rosina Cpse UOC Urologia Componente
Ceccarelli

Sig.ra Barbara Collaboratore Amministrativo - U.O.C. Segretario
Scoppetti Acquisizione Beni e Servizi

Il Presidente, verificata la presenza di tutti i componenti della Commissione, da
inizio ai lavori.

La Commissione, attivata la seduta pubblica virtuale per il tramite del segretario
nella piattaforma intercenter.regione.emilia-romagna, alle ore 13.05, procede
all'apertura, delle buste riguardanti la la Busta C “Offerta Economica”, presentate in
conformita a quanto richiesto nel disciplinare di gara.

La Commissione procede alla lettura dell’aggiudicazione provvisoria sulla base
delle risultanze, come previsto nel Capitolato Speciale, dell’attribuzione del relativo
punteggio-prezzo, che congiuntamente al punteggio di qualita espresso dalla
Commissione, determina il punteggio totale attribuito ad ogni prodotto offerto, e che
si riporta in dettaglio nel prospetto Allegato n. 1 al presente verbale di cui ne
costituisce parte integrante.

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)

a4 o

REGIONE LAZIO



La seduta si chiude alle ore 16.00.

Letto, approvato e sottoscritto:

Dott.ssa Maria Presidente
Emilia Iannone

Dott. Giovanni Componente
Tuffu

Dr.ssa Rosina Componente
Ceccarelli

Il Segretario
Sig.ra Scoppetti Barbara

REGIONE LAZIO

Azienda Ospedaliera “Complesso Ospedaliero San Giovanni — Addolorata”
Via dell’Amba Aradam 9 - 00184 Roma — tel 0677051 — fax 77053253 CF E P.L 04735061006 Cod. Attivita 8511.2
(L.R. Lazio 16-06-94 N. 18 Del. G.R. Lazio 30.06.94 N. 5163)




Punteggio Punteggio

Numero | Stato Lotto Fornitore Rank Punteggio Totale Tecnico Economico Valore Offerta
1 TELEFLEX MEDICAL 1 91,25 61,25 30,00 8.775,00
1 COLOPLAST - S.P.A. 2 71,21 50,00 21,21 10.800,00
1 B. BRAUN MILANO S.P.A. 3 70,00 70,00 0,00 12.825,00

NON

VALUTABILI

NESSUN
2 IDONEO
3 COLOPLAST - S.P.A. 1 99,65 70,00 29,65 41.580,00
3 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 2 97,30 70,00 27,30 103.059,00
3 TELEFLEX MEDICAL 3 97,23 67,41 29,82 37.125,00
3 CLINI-LAB S.R.L. 4 96,11 66,11 30,00 32.076,00
4 DESERTO
5 TELEFLEX MEDICAL 1 99,88 70,00 29,88 3.458,00
5 COLOPLAST - S.P.A. 2 97,40 67,45 29,95 3.003,00

CO.DI.SAN. COMMERCIO DISTRIBUZIONE SANITARI
5 S.P.A. 3 96,08 66,18 29,90 3.367,00
5 CLINI-LAB S.R.L. 4 93,64 63,64 30,00 2.639,00
FARMACEUTICI - MEDICAZIONE - ARTICOLI CHIRURGICI

5 *FARMAC - ZABBAN S.P.A. 5 93,59 63,64 29,95 3.003,00
5 CARDINAL HEALTH ITALY 509 S.R.L. 6 91,36 67,45 23,91 41.496,00
6 TELEFLEX MEDICAL 1 100,00 70,00 30,00 5.415,00
7 COLOPLAST - S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 3.840,00
8 CARDINAL HEALTH ITALY 509 S.R.L. 1 100,00 70,00 30,00 700,00
9 COLOPLAST - S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 22.590,00
10 ID & CO SRL 1 100,00 70,00 30,00 2.635,00
11 SILICONCAT S.R.L. 1 96,25 66,25 30,00 8.740,00
11 DENTSPLY SIRONA ITALIA S.R.L. 2 73,25 70,00 3,25 15.124,00
11 B. BRAUN MILANO S.P.A. 3 70,75 67,50 3,25 15.124,00
12 COLOPLAST - S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 9.000,00
12 TELEFLEX MEDICAL 2 88,71 67,50 21,21 9.900,00
13 TELEFLEX MEDICAL 1 95,98 70,00 25,98 30.020,00
13 BARD S.R.L. 2 95,00 65,00 30,00 28.440,00




Punteggio Punteggio

Numero | Stato Lotto Fornitore Rank Punteggio Totale Tecnico Economico Valore Offerta

13 COLOPLAST - S.P.A. 3 91,21 70,00 21,21 31.600,00
14 BARD S.R.L. 1 95,00 65,00 30,00 22.140,00
14 COLOPLAST -S.P.A. 2 93,24 70,00 23,24 27.060,00
14 TELEFLEX MEDICAL 3 86,43 70,00 16,43 30.750,00
15 CLINI-LAB S.R.L. 1 95,00 65,00 30,00 39.780,00
15 BARD S.R.L. 2 92,07 65,00 27,07 45.900,00
15 COLOPLAST -S.P.A. 3 91,30 70,00 21,30 56.100,00
15 TELEFLEX MEDICAL 4 89,59 70,00 19,59 58.650,00
15 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 5 82,94 70,00 12,94 66.555,00
16 COLOPLAST - S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 7.200,00
17 TELEFLEX MEDICAL 1 93,64 63,64 30,00 15.400,00
17 COLOPLAST - S.P.A. 2 88,45 70,00 18,45 47.600,00
17 COOK ITALIAS.R.L. 3 83,28 62,36 20,92 42.000,00
17 BARD S.R.L. 4 80,13 66,18 13,95 56.000,00
18 DESERTO

19 DESERTO

20 HOLLISTER S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 2.432,00
20 SILICONCAT S.R.L. 2 95,86 70,00 25,86 3.040,00
20 TELEFLEX MEDICAL 3 90,92 70,00 20,92 3.648,00
21 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 1 93,75 63,75 30,00 14.000,00
21 INNOVAMEDICA S.P.A. 2 92,47 63,75 28,72 16.500,00
21 COLOPLAST - S.P.A. 3 90,49 70,00 20,49 30.000,00
21 ID & CO SRL 4 89,39 62,50 26,89 19.900,00
22 COLOPLAST - S.P.A. 1 95,95 70,00 25,95 13.600,00
22 INNOVAMEDICA S.P.A. 2 92,93 63,75 29,18 9.800,00
22 ID & CO SRL 3 92,50 62,50 30,00 8.760,00
23 COLOPLAST -S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 28.350,00
24 COLOPLAST - S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 28.500,00
25 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 1 98,75 68,75 30,00 41.580,00
25 DAVI MEDICA S.R.L. 2 98,13 70,00 28,13 46.200,00
25 TELEFLEX MEDICAL 3 87,93 70,00 17,93 66.150,00




Numero | Stato Lotto Fornitore Rank Punteggio Totale Tecnico Valore Offerta

26 TELEFLEX MEDICAL 1 97,50 67,50 30,00 4.590,00
26 COLOPLAST - S.P.A. 2 90,07 67,50 22,57 8.500,00
26 DAVI MEDICA S.R.L. 3 84,27 70,00 14,27 11.560,00

FARMACEUTICI - MEDICAZIONE - ARTICOLI CHIRURGICI

27 *FARMAC - ZABBAN S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 2.100,00
27 BENEFIS S.R.L. 1 100,00 70,00 30,00 2.100,00
27 COLOPLAST -S.P.A. 3 70,00 70,00 0,00 2.940,00
27 B. BRAUN MILANO S.P.A. 3 70,00 70,00 0,00 2.940,00
28 COLMA S.R.L. 1 98,75 68,75 30,00 155.916,00
28 COOK ITALIAS.R.L. 2 89,88 70,00 19,88 179.970,80
28 BARD S.R.L. 3 82,12 68,75 13,37 190.280,00
29 DAVI MEDICA S.R.L. 1 100,00 70,00 30,00 21.150,00
29 BARD S.R.L. 2 97,11 70,00 27,11 22.500,00
29 VIGEO S.R.L. 3 89,73 70,00 19,73 25.320,00
30 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 1 95,00 65,00 30,00 60.970,00
30 BARD S.R.L. 2 93,58 65,00 28,58 64.400,00
30 COOK ITALIAS.R.L. 3 88,09 66,25 21,84 78.372,00
30 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 4 87,50 70,00 17,50 85.400,00
31 TELEFLEX MEDICAL 1 100,00 70,00 30,00 28.710,00
32 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 1 98,75 68,75 30,00 8.640,00
32 COOK ITALIAS.R.L. 2 93,42 66,25 27,17 9.288,00
32 OLYMPUS ITALIAS.R.L. 3 93,24 70,00 23,24 10.080,00
32 SEDAS.P.A. 4 88,97 70,00 18,97 10.800,00
32 COLOPLAST - S.P.A. 5 79,67 66,25 13,42 11.520,00
32 TELEFLEX MEDICAL 6 76,99 67,50 9,49 11.880,00
33 COLOPLAST - S.P.A. 1 99,51 70,00 29,51 72.800,00
33 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 2 97,45 67,45 30,00 71.760,00
33 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 3 87,13 63,64 23,49 84.240,00
33 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 4 85,77 68,73 17,04 93.600,00
33 BARD S.R.L. 5 80,94 66,18 14,76 96.200,00
33 COOK ITALIAS.R.L. 6 79,56 67,45 12,11 98.748,00
34 COLMA S.R.L. 1 100,00 70,00 30,00 19.750,00




Punteggio Punteggio

Numero | Stato Lotto Fornitore Rank Punteggio Totale Tecnico Economico Valore Offerta

35 TELEFLEX MEDICAL 1 98,75 68,75 30,00 53.900,00
35 COLMASS.R.L. 2 96,62 70,00 26,62 66.990,00
35 COLOPLAST -S.P.A. 3 93,72 70,00 23,72 77.000,00
35 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 4 91,31 67,50 23,81 76.692,00
35 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 5 88,87 68,75 20,12 87.780,00
35 SEDAS.P.A. 6 87,72 68,75 18,97 90.860,00
35 COOK ITALIAS.R.L. 7 87,18 68,75 18,43 92.246,00
36 COLOPLAST - S.P.A. 1 98,75 68,75 30,00 23.920,00
36 TELEFLEX MEDICAL 2 97,93 68,75 29,18 26.000,00
36 BARD S.R.L. 3 97,24 70,00 27,24 30.680,00
36 COLMAS.R.L. 4 95,99 68,75 27,24 30.680,00
36 COOK ITALIA S.R.L. 5 94,71 70,00 24,71 36.296,00
36 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 6 84,50 68,75 15,75 51.792,00
36 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 7 77,29 68,75 8,54 59.280,00
37 D.LM.E.D. S.R.L. 1 100,00 70,00 30,00 31.200,00
37 DBI S.R.L. 2 96,35 70,00 26,35 39.600,00
37 COLOPLAST - S.P.A. 3 92,12 70,00 22,12 48.000,00
38 INNOVAMEDICA S.P.A. 1 100,00 70,00 30,00 10.500,00
38 A.D. MEDICAL S.R.L. 2 98,08 70,00 28,08 14.400,00
38 D.I.LM.E.D. S.R.L. 3 95,52 70,00 25,52 19.200,00
38 DBI S.R.L. 4 94,49 70,00 24,49 21.000,00
38 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 5 89,94 70,00 19,94 28.080,00
38 COLOPLAST -S.P.A. 6 88,52 70,00 18,52 30.000,00
38 SUNMEDICAL S.R.L. 6 88,52 70,00 18,52 30.000,00
39 LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. 1 97,41 70,00 27,41 65280,00
39 U.JETS.R.L. 2 96,25 66,25 30,00 42.600,00
39 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 3 96,08 70,00 26,08 76.200,00
39 AB MEDICA S.P.A. 4 95,92 70,00 25,92 77.400,00
39 SURGIKA S.R.L. 5 91,42 62,50 28,92 52.320,00

FE.MA SRL FORNITURE OSPEDALIERE SOCIETA' DI

39 SERVIZI 6 89,03 66,25 22,78 100.800,00
39 BETATEX S.P.A. 7 88,75 62,50 26,25 74.820,00




Punteggio Punteggio
Numero | Stato Lotto Fornitore Rank Punteggio Totale Tecnico Economico Valore Offerta

39 BETAMED - S.R.L. 8 77,35 51,50 25,85 78.000,00




Base d'asta Ribasso %  Ribasso

12.825,00 31,57895 4050
12.825,00 15,78947 2025
12.825,00 0,00 0

445.500,00 90,66667 403920

445.500,00 76,86667 342441

445.500,00 91,66667 408375

445.500,00 92,80 413424

109.200,00 96,83333 105742

109.200,00 97,25 106197

109.200,00 96,91667 105833

109.200,00 97,58333 106561

109.200,00 97,25 106197
109.200,00 62,00 67704
6.840,00 20,83333 1425
4.000,00 4,00 160
63.000,00 98,88889 62300
25.100,00 10,00 2510
697.500,00 99,62222 694865
15.200,00 42,50 6460
15.200,00 0,50 76
15.200,00 0,50 76
10.800,00 16,66667 1800
10.800,00 8,33333 900
34.760,00 13,63636 4740

34.760,00 18,18182 6320




Base d'asta Ribasso %  Ribasso

34.760,00 9,09091 3160
34.440,00 35,71429 12300
34.440,00 21,42857 7380
34.440,00 10,71429 3690
72.675,00 45,26316 32895
72.675,00 36,84211 26775
72.675,00 22,80702 16575
72.675,00 19,29825 14025
72.675,00 8,42105 6120
10.800,00 33,33333 3600
67.200,00 77,08333 51800
67.200,00 29,16667 19600
67.200,00 37,50 25200
67.200,00 16,66667 11200

4.800,00 49,33333 2368

4.800,00 36,66667 1760

4.800,00 24,00 1152
44.000,00 68,18182 30000
44.000,00 62,50 27500
44.000,00 31,81818 14000
44.000,00 54,77273 24100
28.000,00 51,42857 14400
28.000,00 65,00 18200
28.000,00 68,71429 19240
37.800,00 25,00 9450
34.200,00 16,66667 5700
79.800,00 47,89474 38220
79.800,00 42,10526 33600
79.800,00 17,10526 13650




Base d'asta Ribasso %  Ribasso

13.600,00 66,25 9010
13.600,00 37,50 5100
13.600,00 15,00 2040
2.940,00 28,57143 840
2.940,00 28,57143 840
2.940,00 0,00 0
2.940,00 0,00 0
198.800,00 21,57143 42884
198.800,00 9,47143 18829,2
198.800,00 4,28571 8520
28.500,00 25,78947 7350
28.500,00 21,05263 6000
28.500,00 11,15789 3180
98.000,00 37,78571 37030
98.000,00 34,28571 33600
98.000,00 20,02857 19628
98.000,00 12,85714 12600
29.580,00 2,94118 870
12.240,00 29,41176 3600
12.240,00 24,11765 2952
12.240,00 17,64706 2160
12.240,00 11,76471 1440
12.240,00 5,88235 720
12.240,00 2,94118 360
104.000,00 30,00 31200
104.000,00 31,00 32240
104.000,00 19,00 19760
104.000,00 10,00 10400
104.000,00 7,50 7800
104.000,00 5,05 5252
30.000,00 34,16667 10250




Base d'asta Ribasso %  Ribasso

115.500,00 5, 2ERIE 61600
115.500,00 42,00 48510
115.500,00 33,33333 38500
115.500,00 33,60 38808
115.500,00 24,00 27720
115.500,00 21,33333 24640
115.500,00 20,13333 23254
62.400,00 61,66667 38480
62.400,00 58,33333 36400
62.400,00 50,83333 31720
62.400,00 50,83333 31720
62.400,00 41,83333 26104
62.400,00 17,00 10608
62.400,00 5,00 3120
68.000,00 54,11765 36800
68.000,00 41,76471 28400
68.000,00 29,41176 20000
42.000,00 75,00 31500
42.000,00 65,71429 27600
42.000,00 54,28571 22800
42.000,00 50,00 21000
42.000,00 33,14286 13920
42.000,00 28,57143 12000
42.000,00 28,57143 12000
180.000,00 63,73 114.720,00
180.000,00 76,33333 137400
180.000,00 57,66667 103800
180.000,00 57,00 102600
180.000,00 70,93333 127680
180.000,00 44,00 79200
180.000,00 58,43333 105180




Base d'asta Ribasso %  Ribasso

180.000,00 56,66667 102000




FABB.

PREZZO

Rank Valore Offerta COMPLES. UNITARIO

Numero | Stato Lotto Fornitore (24 MESI) Base d'asta 24 MESI OFFERTO
1 TELEFLEX MEDICAL 8.775,00 12.825,00 19,50
1 COLOPLAST - S.P.A. 10.800,00 12.825,00 450 24,00
1 B. BRAUN MILANO S.P.A. 12.825,00 12.825,00 28,50

NON

VALUTABILI

NESSUN 1000
2 IDONEO
3 COLOPLAST - S.P.A. 41.580,00| 445.500,00 1,40
3 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 103.059,00( 445.500,00 29700 3,47
3 TELEFLEX MEDICAL 37.125,00| 445.500,00 1,25
4 DESERTO 3600
5 TELEFLEX MEDICAL 1 3.458,00f 109.200,00 0,04
5 COLOPLAST - S.P.A. 2 3.003,00| 109.200,00 0,03

CO.DI.SAN. COMMERCIO DISTRIBUZIONE SANITARI 91000

5 S.P.A. 3 3.367,00f 109.200,00 0,04
5 CLINI-LAB S.R.L. 4 2.639,00| 109.200,00 0,03
6 TELEFLEX MEDICAL 1 5.415,00 6.840,00 5700 0,95
7 COLOPLAST - S.P.A. 1 3.840,00 4.000,00 800 4,80
8 CARDINAL HEALTH ITALY 509 S.R.L. 1 700,00 63.000,00 1400 0,50
9 COLOPLAST - S.P.A. 1 22.590,00 25.100,00 5020 4,50
10 ID & CO SRL 1 2.635,00f 697.500,00 15500 0,17
11 SILICONCAT S.R.L. 1 8.740,00 15.200,00 1,15
11 DENTSPLY SIRONA ITALIA S.R.L. 2 15.124,00 15.200,00 7600 1,99
11 B. BRAUN MILANO S.P.A. 3 15.124,00 15.200,00 1,99
12 COLOPLAST - S.P.A. 1 9.000,00 10.800,00 900 10,00
12 TELEFLEX MEDICAL 2 9.900,00 10.800,00 11,00
13 TELEFLEX MEDICAL 1 30.020,00 34.760,00 9,50
13 BARD S.R.L. 2 28.440,00 34.760,00 3160 9,00
13 COLOPLAST - S.P.A. 3 31.600,00 34.760,00 10,00
14 BARD S.R.L. 1 22.140,00 34.440,00 9,00




FABB. PREZZO

Rank Valore Offerta COMPLES. UNITARIO
Numero | Stato Lotto Fornitore (24 MESI) Base d'asta 24 MESI OFFERTO
14 COLOPLAST - S.P.A. 2 27.060,00 34.440,00 2460 11,00
14 TELEFLEX MEDICAL 3 30.750,00 34.440,00 12,50
15 CLINI-LAB S.R.L. 1 39.780,00 72.675,00 7,80
15 BARD S.R.L. 2 45.900,00 72.675,00 5100 9,00
15 COLOPLAST - S.P.A. 3 56.100,00 72.675,00 11,00
15 TELEFLEX MEDICAL 4 58.650,00 72.675,00 11,50
16 COLOPLAST - S.P.A. 1 7.200,00 10.800,00 900 8,00
17 TELEFLEX MEDICAL 1 15.400,00 67.200,00 5,50
17 COLOPLAST - S.P.A. 2 47.600,00 67.200,00 2800 17,00
17 COOK ITALIA S.R.L. 3 42.000,00 67.200,00 15,00
18 DESERTO 300,00
19 DESERTO 4.100,00
20 HOLLISTER S.P.A. 1 2.432,00 4.800,00 0,76
20 SILICONCAT S.R.L. 2 3.040,00 4.800,00 3200 0,95
20 TELEFLEX MEDICAL 3 3.648,00 4.800,00 1,14
21 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 1 14.000,00 44.000,00 14,00
21 INNOVAMEDICA S.P.A. 2 16.500,00 44.000,00 1000 16,50
21 COLOPLAST - S.P.A. 3 30.000,00 44.000,00 30,00
22 COLOPLAST - S.P.A. 1 13.600,00 28.000,00 34,00
22 INNOVAMEDICA S.P.A. 2 9.800,00 28.000,00 400 24,50
22 ID & CO SRL 3 8.760,00 28.000,00 21,90
23 COLOPLAST - S.P.A. 1 28.350,00 37.800,00 6300 4,50
24 COLOPLAST - S.P.A. 1 28.500,00 34.200,00 5700 5,00
25 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 1 41.580,00 79.800,00 9,90
25 DAVI MEDICA S.R.L. 2 46.200,00 79.800,00 4200 11,00
25 TELEFLEX MEDICAL 3 66.150,00 79.800,00 15,75
26 TELEFLEX MEDICAL 1 4.590,00 13.600,00 2,70
26 COLOPLAST - S.P.A. 2 8.500,00 13.600,00 1700 5,00
26 DAVI MEDICA S.R.L. 3 11.560,00 13.600,00 6,80
27 FARMACEUTICI - MEDICAZIONE - ARTICOLI CHIRURGICI - 1 2.100,00 2.940,00 0,05




FABB.

PREZZO

Rank Valore Offerta COMPLES. UNITARIO
Numero | Stato Lotto Fornitore (24 MESI) Base d'asta 24 MESI OFFERTO
27 BENEFIS S.R.L. 1 2.100,00 2.940,00 42000 0,05
27 COLOPLAST - S.P.A. 3 2.940,00 2.940,00 0,07
27 B. BRAUN MILANO S.P.A. 3 2.940,00 2.940,00 0,07
28 COLMA S.R.L. 1 155.916,00| 198.800,00 54,90
28 COOK ITALIA S.R.L. 2 179.970,80| 198.800,00 2840 63,37
28 BARD S.R.L. 3 190.280,00f 198.800,00 67,00
29 DAVI MEDICA S.R.L. 1 21.150,00 28.500,00 14,10
29 BARD S.R.L. 2 22.500,00 28.500,00 1500 15,00
29 VIGEO S.R.L. 3 25.320,00 28.500,00 16,88
30 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 1 60.970,00 98.000,00 217,75
30 BARD S.R.L. 2 64.400,00 98.000,00 280 230,00
30 COOK ITALIA S.R.L. 3 78.372,00 98.000,00 279,90
31 TELEFLEX MEDICAL 1 28.710,00 29.580,00 1740 16,50
32 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 1 8.640,00 12.240,00 12,00
32 COOK ITALIA S.R.L. 2 9.288,00 12.240,00 220 12,90
32 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 3 10.080,00 12.240,00 14,00
32 SEDA S.P.A. 4 10.800,00 12.240,00 15,00
33 COLOPLAST - S.P.A. 1 72.800,00( 104.000,00 140,00
33 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 2 71.760,00( 104.000,00 520 138,00
33 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 3 84.240,00( 104.000,00 162,00
33 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 4 93.600,00( 104.000,00 180,00
34 COLMA S.R.L. 1 19.750,00 30.000,00 500 39,50
35 TELEFLEX MEDICAL 1 53.900,00( 115.500,00 35,00
35 COLMA S.R.L. 2 66.990,00( 115.500,00 43,50
35 COLOPLAST - S.P.A. 3 77.000,00( 115.500,00 1540 50,00
35 OLYMPUS ITALIA S.R.L. 4 76.692,00( 115.500,00 49,80
35 ESSEPI S.R.L SERVICE AND PARTNERS 5 87.780,00( 115.500,00 57,00
36 COLOPLAST - S.P.A. 1 23.920,00 62.400,00 23,00
36 TELEFLEX MEDICAL 2 26.000,00 62.400,00 25,00
36 BARD S.R.L. 3 30.680,00 62.400,00 1040 29,50




FABB. PREZZO

Rank Valore Offerta COMPLES. UNITARIO
Numero | Stato Lotto Fornitore (24 MESI) Base d'asta 24 MESI OFFERTO
36 COLMAS.R.L. 4 30.680,00 62.400,00 29,50
36 COOK ITALIAS.R.L. 5 36.296,00 62.400,00 34,90
37 D.I.M.E.D. S.R.L. 1 31.200,00 68.000,00 390,00
37 DBI S.R.L. 2 39.600,00 68.000,00 80 495,00
37 COLOPLAST - S.P.A. 3 48.000,00 68.000,00 600,00
38 INNOVAMEDICA S.P.A. 1 10.500,00 42.000,00 175,00
38 A.D. MEDICAL S.R.L. 2 14.400,00 42.000,00 240,00
38 D.I.M.E.D. S.R.L. 3 19.200,00 42.000,00 60 320,00
38 DBI S.R.L. 4 21.000,00 42.000,00 350,00
38 MEDICA VALEGGIA S.P.A. CON SIGLA MEDIVAL S.P.A. 5 28.080,00 42.000,00 468,00
39 LOHMANN & RAUSCHER S.R.L. 1 65.280,00| 180.000,00 10,88
39 U.JET S.R.L. 2 42.600,00| 180.000,00 7,10
39 MEDLINE INTERNATIONAL ITALY S.R.L. 3 76.200,00f 180.000,00 12,70
39 AB MEDICA S.P.A. 4 77.400,00| 180.000,00] 6000 12,90
39 SURGIKA S.R.L. 5 52.320,00f 180.000,00 8,72

FE.MA SRL FORNITURE OSPEDALIERE SOCIETA' DI

39 SERVIZI 6 100.800,00( 180.000,00 16,80
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