ISTITUTO NAZIONALE TUMORI ! ) ISTITUTO DERMATOLOGICD

REGINA ELENA SAN GALLICANO

ISTITUTI DI RICOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICO

UOC Acquisizione Beni e Servizi

Il dirigente della UOC Acquisizione Beni e Servizi
in virtu della delega conferita con deliberazione N°446/2024

HA ASSUNTO LA PRESENTE DETERMINAZIONE

N. 613 del 03/07/2024

OGGETTO: Affidamento, ai sensi dell’art 76 comma 2, lett. b) del D. Lgs. 36/2023, noleggio della
durata di sei mesi dell’attrezzatura scientifica alla Societa Becton Dickinson S.p.a. Fondo Mini-
stero della Salute PNC D3 4 Health,cod. IFO 23/01/R/46 di cui responsabile Prof. Gennaro Cili-
berto. CUP:B53C22006010001 - CIG B24A8A776E

Esercizi/o e conto 2024 - Conto 101020501 x € 6.100,00 Iva Inclusa  Centri/o di costo 3051250
- Importo presente Atto: € 6.100,00

- Importo esercizio corrente: € 6.100,00

Budget

- Assegnato: € 1.411.200,00

- Utilizzato: € 903.505,89

- Residuo: € 501.594,11

Autorizzazione n°: 2024/ ABS SAR 97

Servizio Risorse Economiche: Giovanna Evangelista

UOC Acquisizione Beni e Servizi Proposta n® DT-610-2024

L’estensore Il Dirigente della UOC Acquisizione Beni e

Servizi
Arianna Scalese
Andrea Scotti
I1 Responsabile del Procedimento

Andrea Scotti
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ISTITUTO NAZIONALE TUMORI ! ’ ISTITUTO DERMATOLOGICD

REGINA ELENA SAN GALLICANO

ISTITUTI DI RICOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICO

La presente determinazione si compone di n° 5 pagine e dei seguenti allegati che ne formano parte integrante

e sostanziale:

n.1 allegato - pagg. 8 (infungibilita + offerta)

Visto

Visto

Vista

Visto

Vista

11 Dirigente della UOC Acquisizione Beni e Servizi

il decreto legislativo 30 dicembre 1992 n. 502 e successive modificazioni ed
integrazioni;

il decreto legislativo 16 ottobre 2003, n. 288 e il decreto legislativo 23
dicembre 2022, n. 200 “Riordino della disciplina degli Istituti di ricovero e
cura a carattere scientifico”;

Vista la Legge Regionale 23 gennaio 2006, n. 2;

I’Atto Aziendale adottato con Deliberazione n. 153 del 19 febbraio 2019 e
approvato dalla Regione Lazio con DCA n. U00248 del 2 luglio 2019,
modificato e integrato con Deliberazioni n. 1254 del 02 dicembre 2020, n. 46
del 2 gennaio 2021 e n. 380 del 25 marzo 2021, approvate dalla Direzione
Salute e Integrazione Sociosanitaria della Regione Lazio, con Determinazione
n. G03488 del 30 marzo 2021;

la deliberazione della Giunta Regionale n. 256 del 17 aprile 2024, avente ad
oggetto “Commissariamento dell’IRCCS Istituti Fisioterapici Ospitalieri (Art.
8, comma 7 bis, della legge regionale 16 giugno 1994, n. 18 e s.m.i.)”;

Visto il Decreto del Presidente della Regione Lazio n. T0O0087 del 07
maggio 2024, avente ad oggetto: “Nomina del Commissario straordinario
dell'TRCCS Istituti Fisioterapici Ospitalieri (Art. 8, comma 7 bis, della legge
regionale 16 giugno 1994, n. 18 e s.m.1.)”;

il D.M. del Ministero della Salute del 20 giugno 2024 di conferma del
riconoscimento del carattere scientifico dell’IRCCS di diritto pubblico a
Istituti Fisioterapici Ospitalieri (IFO) relativamente alla disciplina di
“oncologia” per D'Istituto Nazionale Tumori Regina Elena (IRE) e alla
disciplina di “dermatologia” per I’Istituto Santa Maria e San Gallicano (ISG);

la deliberazione n. 446 del 27 maggio 2024 di attribuzione delle deleghe ai
Dirigenti del Ruolo Professionale, Tecnico e Amministrativo degli IFO; Vista

la deliberazione n. 358 dell’8 maggio 2019 di approvazione del Regolamento
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Tenuto Presente

Premesso che

Considerato che

Preso

Accertata
Esperiti

Tenuto conto

ISTITUTO NAZIONALE TUMORI ! ’ ISTITUTO DERMATOLOGICD

REGINA ELENA SAN GALILICANO
ISTITUTI DI RICOVERO E CURA A CARATTERE SCIENTIFICD
Aziendale in materia di acquisti di lavori, servizi e forniture ritenuti
infungibili;

il concetto di infungibilita viene collegato agli obiettivi della ricerca,
individuati dal responsabile scientifico della stessa;

con deliberazione n. 507 del 07/06/2023 ¢ stato accettato il finanziamento di
Pag. 2 di 4 euro 1.411.200,00, a valere sulle risorse previste dal fondo
complementare al piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), disposto dal
Ministero dell’Universita e della Ricerca per lo svolgimento del progetto di
ricerca codice pnc0000001 dal titolo: “Digital driven diagnostic, prognostics

and therapeutics for sustainable health care, acronimo D3 4 Health”, cod.
IFO 23/01/R/46, P.I. prof. Gennaro Ciliberto;

la Dr.ssa Paola NisticO con nota prt. 9084 del 28/06/2024 ha richiesto il
noleggio della durata di sei mesi dell’attrezzatura scientifica BD Rhapsody
scanner UD, necessario per potenziare il settore, prodotti e fornito in
esclusiva dalla Societa Becton Dickinson Italia S.p.a., allegando la scheda di
infungibilita, di cui alla citata delibera n. 358/2019 controfirmata dal
Direttore Scientifico, che forma parte integrante e sostanziale della presente
determinazione e la dichiarazione di esclusivita agli atti della U.O.C.
Acquisizione Beni e Servizi

atto del parere favorevole del Direttore Scientifico dell’Istituto Regina Elena,
apposto in calce alla richiesta citata;

la disponibilita sul fondo individuato in premessa;

1 controlli sulla richiesta presentata dal responsabile del progetto;

che la spesa complessiva di € 6.100,00 Iva inclusa, gravera sul Fondo
Ministero della Salute PNC — D3 4 HEALTH cod. IFO 23/01/R/46,
responsabile Prof. Gennaro Ciliberto che presenta la necessaria disponibilita
come di seguito specificato:

- 01/07/2024 al 31/12/2024 x € 6.100,00 Iva compresa (N° 2 rate trimestrali);

con eventuale possibilita di riscatto al termine del periodo di noleggio di €
122,00 Iva compresa.;
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Attestato che il presente provvedimento, 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, nonché alla stregua dei
criteri di economicita e di efficacia di cui all’art. 1, primo comma, della legge
241/90, come modificata dalla legge 15/2005;

Determina
per i motivi di cui in narrativa che si intendono integralmente confermati di:

1) affidare, ai sensi degli art. 76, comma 2, lett. b), D. Lgs. 36/2023 il noleggio di attrezzatura
scientifica, tramite il Mercato della Pubblica Amministratore (M.E.P.A), a seguito di invio telemati-
co tramite NSO (Nodo Smistamento Ordini) della Regione Lazio, alla societa:

e Becton Dickinson Italia S.p.a. € 6.100,00 Iva inclusa;

2) far gravare che la spesa complessiva di € 6.100,00 Iva inclusa, sul Fondo Ministero della
Salute PNC — D3 4 HEALTH cod. IFO 23/01/R/46, responsabile Prof. Gennaro Ciliberto che
presenta la necessaria disponibilita come di seguito specificato:

- 01/07/2024 al 31/12/2024 x € 6.100,00 Iva compresa (N° 2 rate trimestrali);

Cod. IFO 23/01/R/46

- assegnato: € 1.411.200,00
- utilizzato: € 903.505,89
- presente atto: € 6.100,00
- residuo: € 501.594,11

3) attribuire il costo di produzione alla Contabilita Generale con imputazione al relativo al
Centro di Costo 3051250 - Conto 101020501 x € 6.100,00 Iva Inclusa.

4) stipulare il contratto, ai sensi dell’art. 18, comma 1 del D.Lgs. 36/2023.

La UOC Acquisizione Beni e Servizi curera tutti gli adempimenti per 1’esecuzione della presente

determinazione.

11 Dirigente della UOC Acquisizione Beni e Servizi

Andrea Scotti
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IRE 5 1SG

Documento firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i. e norme collegate
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(Spazio Riservato)

N.Richiesta MODULO DI RICHIESTA APPARECCHIATURE SANITARIE 'RE __
Valido per apparecchiature elettromedicali, attrezzature sanitarie, .

eCC.
(da compilare per ogni apparecchiatura/accessorio richiesto;allegare integrazione se gli spazi non sono sufficienti)
Data 25/06/2024
Dipartimento RTA
U.O. / Servizio richiedente UOSD MODELLI PRECLINICI E NUOVI AGENTI TERAPEUTICI

A) INFORMAZIONI GENERALI

Tipologia e descrizione dell'apparecchiatura e/o attrezzatura (non indicare marche e/o modelli) :

BD Rhapsody™ Scanner UD: comprendente una unita Scanner pill una + una unita per ciascuno dei seguenti

componenti: BD Rhapsody P1200M Pipette e BD Rhapsody P5000M Pipette, Hemocytometer Adapter.
Codice 633701

| [ Quantita richiesta : | 1]
X |Apparecchiatura nuova (SUPPORTO) l Integra apparecchiatura esistente e funzionante
[:]Sostituisce apparecchiatura dichiarata fuori uso [:]Sostituisce apparecchiatura dichiarata non a norma

[:]Sostituisce apparecchiatura tecnicamente superata [:]TECNOLOGIA INNOVATIVA (vedere all.to HTA)

B) INFORMAZIONI TECNICHE ED ECONOMICHE

Caratteristiche tecniche generali dell'apparecchiatura e/o accessori (NON indicare Ditte, NON allegare depliant ) :

Il BD Rhapsody é un sistema che consente di:

- studiare gli mRNA nelle singole cellule, anche quelli piu difficili da rilevare

- scoprire nuovi biomarker

- individuare i cambiamenti nella regolazione dei geni, durante i diversi processi cellulari

- effettuare analisi multiparametrica ad alta densita (es. 500 trascritti e 40 proteine in contemporanea, analisi dell’intero
trascrittoma)

La piattaforma consente I’analisi contemporanea dei profili di espressione genica di migliaia di singole cellule, in
popolazioni complesse derivate da fluidi biologici o da tessuti.

Le analisi con pannelli di geni predefiniti o pannelli completamente personalizzati, garantiscono una flessibilita tale da
soddisfare qualsiasi esigenza sperimentale.

Costo complessivo stimato IVA incl. € |5.000,00 + VA

‘:]I seguenti dispositivi e materiali di consumo necessari al pieno funzionamento dell'apparecchiatura e/o
acces;ori NON sono inseriti in gare di fornitura gia attive (indicare tipologia, n° e costi di tutti i dispositivi e
materiali di consumo necessari attualmente NON oggetto di forniture o gare gia espletate):

[

D opere impiantistiche

Sono necessari ambienti/locali specifici e/o aggiuntivi per
il funzionamento e/o svolgimento delle attivita

':] da reperire (indicare caratteristiche e/o proposte)

Resp.le U.O.C. Ingegneria

DSono necessari arredi aggiuntivi per il funzionamento e/o
svolgimernto delle attivita (elenco)

Da compilare dopo il sopraluogo dal

A)

B)



C) INFORMAZIONI SANITARIE/ORGANIZZATIVE

Impiego sanitario : tipologia e n° di prestazioni previste

[ Juso dedicato all'u.0./Servizio [_]Disponibile per le altre UU.00./Servizi (indicare):

Vantaggi che si prevedono con I'apparecchiatura richiesta (descrivere):

In termini di Qualita

N° prestazioni/liste di attesa

Vantaggi economici
Personale necessario per il funzionamento e/o attivita connesse gia esistente e numericamente adeguato

E:] Necessita di incremento del eprsonale per il funzionamento e/o attivitd connesse (n° e qualifica):

[ INecessita di formazione del personale [_|Personale gia formato ed esperto

D) Valutazione Direz.ne Sanitaria : [X_]Massima urgenza

Timbro/firma Dirigente Resp.le
Priorita piano acquisti anno

moo 1 e
K oy :
Dr.ssa Paola Nisticd
Resgonssbile UOSD
“mmunelogia o Imunclerpls dol Tumen™
tafituto Madonsie Tumei Regina Elena

|Urgente
[ ]Non urgente

IProgrammabiIe

IL DIRETTORE SCIENTIFICO IRE

Timbro/firma Capo Dipartimento

(Timbro/Firma)

IL DIRETTORESCJENT!
(Prof. G

<7

Ao

C)



segue INFORMAZIONI GENERALI

segue INFORMAZIONI TECNICHE ED ECONOMICHE ( da compilare a cura dell' U.O. richiedente)

In presenza di un vincolo di privativa industriale & necessaria la sottoscrizione della specifica seguente dichiarazione:

"Il Sottoscritto Dirigente Responsabile della Unita Operativa richiedente, attesta che il bene richiesto presenta peculiari
caratteristiche costruttive, tecnologiche e d'impiego clinico non riscontrabili in altri beni/servizi e rientranti nella fattispecie di
cui allarticolo 57 del D.Lgs163/06 e smi (infungibilita). Dichiara, altresi, di essere a conoscenza delle possibili responsabilita
penali e contabili per danno erariale derivanti dalla presente attestazione.

Il richiedente, a corredo della presente attestazione, allega apposita relazione di infungibilita, debitamente motivata e
documentata."

L DAK A W4

Dr.ssa Paola Nisticd

Responsabilis UOSD
cloghn opi i Tumson™

{stitule Mazionale Tumor Regina Elena



Milano, 04/06/2024
Rif. Q171369.5
(Da citare nella risposta)

Codice Cliente

Spettabile

I.LF.O. - Istituti Fisioterapici Ospitalieri
Via Elio Chianesi, 53

00144 Roma

C.a. Dr.ssa Paola Nistico

OGGETTO: OFFERTA STRUMENTAZIONE IN NOLEGGIO

Con la presente, la Societd BECTON DICKINSON ITALIA S.p.A., Societa a socio unico sotto la direzione di
Becton Dickinson Europe Holdings SAS, con sede legale in Milano MI 20161 Via Enrico Cialdini, 16 - Codice
Fiscale e Partita IVA n. 00803890151, Ufficio Imposte Dirette: Via Ugo Bassi 4/B - 20100 Milano - Codice
Attivita 325011 sottopone alla Vostra attenzione le migliori quotazioni (Espresse in EURO) per la seguente
fornitura :

BD Rhapsody™ Scanner UD

II BD Rhapsody & un sistema che consente di:

- studiare gli mRNA nelle singole cellule, anche quelli piu difficili da rilevare

- scoprire nuovi biomarker

- individuare i cambiamenti nella regolazione dei geni, durante i diversi processi cellulari

- effettuare analisi multiparametrica ad alta densita (es. 500 trascritti e 40 proteine in contemporanea,
analisi dell'intero trascrittoma)

La piattaforma consente |'analisi contemporanea dei profili di espressione genica di migliaia di singole cellule,
in popolazioni complesse derivate da fluidi biologici o da tessuti.

Le analisi con pannelli di geni predefiniti o pannelli completamente personalizzati, garantiscono una
flessibilita tale da soddisfare qualsiasi esigenza sperimentale.
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Combinando le tecnologie di analisi genomica e cellulare, con un sistema efficiente come il BD Rhapsody si
riducono i tempi e i costi di sequenziamento, ottenendo dati di alta qualita sull'espressione genica e la
proteomica.

o BD Rhapsody Scanner: comprendente una unita Scanner pill una + una unita per ciascuno
dei seguenti componenti: BD Rhapsody P1200M Pipette e BD Rhapsody P5000M Pipette,
Hemocytometer Adapter.

Codice 633701

PREZZO A VOI RISERVATO:

NOLEGGIO SEMESTRALE

EUR. 5.000,00=Cinquemila — IVA esclusa
(aliquota di legge da applicare:22%)
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BD

ALLA FINE DEL PERIODO DI NOLEGGIO, LA STRUMENTAZIONE VERRA’ RITIRATA A TOTALE
CARICO DI BECTON DICKINSON ITALIA S.P.A.

Entro e non oltre i 30 (trenta) giorni di calendario che precedono la scadenza della Durata del
Contratto, le Parti si impegnano ad incontrarsi per discutere e negoziare i termini e le condizioni
dell’eventuale acquisto dell’Apparecchiatura da parte del Cliente, restando comungue inteso che
I'eventuale prezzo di acquisto sara determinato e concordato tra le Parti tenendo in considerazione
il valore di mercato e lo stato della medesima Apparecchiatura e senza tenere in alcuna

considerazione i Canoni Mensili pagati nel corso della Durata del Contratto;

La BECTON DICKINSON ITALIA S.P.A. dichiara che:

- quanto offerto & prodotto in esclusiva dal Gruppo BECTON DICKINSON & CO.

- nell'ambito della organizzazione commerciale ed amministrativa del Gruppo, BECTON
DICKINSON ITALIA S.p.A. é I'unica competente per la commercializzazione e |'assistenza
dei prodotti BD su tutto il territorio nazionale italiano.

Inoltre, al fine di poter assolvere agli obblighi sulla tracciabilita dei movimenti finanziari previsti dall’art. 3
della legge n. 136/2010 COMUNICA (ai sensi del comma 7 dello stesso art. 3) I'esistenza dei seguenti
conti dedicati alla gestione dei movimenti finanziari relativi alla fornitura dei beni oggetto del presente
contratto:

BANCA INTESA SAN PAOLO- c/c 000026954150 — CIN ITALIANO Q — CIN EUROPEO IT 42 (ABI
03069/CAB 09400) — Coordinate Bancarie IBAN IT42Q0306909400000026954150 — Agenzia 01876 - Via
Verdi, 8 = 20121 Milano.

BANCA NAZIONALE DEL LAVORO GRUPPO BNP PARIBAS — ¢/c 000000010285 — CIN ITALIANO D - CIN
EUROPEO IT 87 (ABI 01005/CAB 01600) — Coordinate bancarie IBAN IT87D0100501600000000010285-
Direzione Territoriale Corp. Nord—QOvest - Centro Affari Grandi Clienti — Piazza Lina Bo Bardi 3, 20124
Milano.

UNICREDIT- c/c 000004684740 — CIN ITALIANO ] — CIN EUROPEOQ IT 55 (ABI 02008/CAB 05364) —
Coordinate Bancarie IBAN 1T5530200805364000004684740 — Filiale Operativa Largo Francesco Anzani,13
Roma.




BANCA INTESA SAN PAOLO- c/c 100000006751 — CIN ITALIANO G- CIN EUROPEO IT 82 (ABI
03069/CAB 03214) — Coordinate Bancarie IBAN IT82G030690321410000000675 —filiale 00388 Roma 23
- Viale Citta' D'europa, 847 - 00144 Roma (RM).

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA — ¢/c 683.57 -Cin italiano W- CIN EUROPEO IT 55 (abi1030 /cab
03221) Coordinate Bancarie iban IT 55 W 01030 03221 000000068357~ agenzia 21 Roma- Via Della
Seta, 19 - 00144 Roma (RM)

Persone delegate ad operare sui conti correnti dedicati: Paola Simonetto CF SMNPLA73B63E472R, Romeo
Pasqualotto CF PSQRMO62H24H264S, Giorgio Benigni CF BNGGRG77H20A794X

1l conto corrente su cui effettuare i pagamenti € BANCA NAZIONALE DEL LAVORO — GRUPPO BNP
PARIBAS- Coordinate Bancarie IT87D0100501600000000010285.

“Se le modalita di pagamento da Voi utilizzate, erano direttamente sui conti di Farmafactoring, Vi
confermiamo che potrete procedere nello stesso modo anche per I pagamenti futuri”

I clienti che stanno pagando tramite Banca Farmafactoring potranno continuare ad utilizzare il conto
corrente di BFF con cui BD ha un accordo di sola gestione incassi

CONDIZIONI DI FORNITURA

- I prezzi indicati non sono inclusivi di IVA. Aliquota di legge da applicare: 22%;
- Consegna al piano, installazione e collaudo a carico di BD;

- Consegna: 60 giorni data ricezione buono d’ordine;

- Garanzia: per tutta la durata del noleggio;

- Validita' offerta: 31 Dicembre 2024;

- Fatturazione: alla spedizione;

- Pagamento: rata semestrale di 5.000,00€;

- Valore dello strumento alla fine del noleggio & pari a 100,00€ IVA esclusa.




CONTATTI E NUMERI UTILI

-Per l'invio degli ordini UFFICIO ORDINI (MAIL): Orders.it@bd.com UFFICIO ORDINI (PEC):
bdordini@legalmail.it FAX ORDINI: 02.40918011 oppure 02.48204775

-Per richieste ed informazioni inerenti gli ordini SERVIZIO CLIENTI: serviziodlientiitalia@bd.com TEL. 02
48240500 Dal Lunedi al Giovedi 9.00 -17.00, Venerdi dalle 9.00 alle 16.00

Vi ricordiamo, inoltre, che BD ha attivato un nuovo strumento innovativo di consultazione e di tracciabilita
ordini: indicando semplicemente nell'ordine I'indirizzo/i mail sara possibile ricevere automaticamente le
informazioni riguardanti gli ordini inviati.

-Per ritardi e anomalie inerenti le consegne e relativi documenti o per segnalare un generico disservizio
UFFICIO RECLAMI: ufficio_reclami@bd.com Numero verde 800923085 Dal Lunedi al Giovedi 9.00 -17.00,
Venerdi dalle 9.00 alle 16.00 Per informazioni inerenti prezzi, preventivi e gare d‘appalto

UFFICIO GARE (email): ufficio gare@bd.com

UFFICIO GARE (PEC): BDufficiogare@legalmail.it
TEL. 02.482401 - FAX: 02.48204817

Sulla corrispondenza & opportuno citare sempre il numero della presente offerta riportato nella prima
pagina. Con l'occasione gradite distinti saluti.

¢, Becton Dickinson
i <Q St Un Procura
‘j\mmc




