. SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
ASL Brindisi REGIONE PUGLIA

AZIENDA SANITARIA LOCALE
DELLA PROVINCIA DI BRINDISI
n. 0001485 del 28/04/2025 - Proposta n. 0001536 del 22/04/2025
DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE

OGGETTO: Revoca della determinazione n. 1160 del 01.04.2025 e nuovo affidamento, ai sensi
dell’art. 50, comma 1 lett. b) del D. Lgs n. 36/2023, della fornitura di un Tourniquet pneumatico
occorrente alla Sala Operatoria del P.O. di Ostuni, alla ditta STRYKER ITALIA SRL. CIG:
B5E4D79EOB.

Direzione Amministrativa e Medica del Presidio Ospedaliero di Ostuni

| DIRETTORI

Amministrativo e Medico del Presidio Ospedaliero di Ostuni, dott. Andrea CHIARI e dott. Francesco
Paolo LISENA, in virtu della delega conferita dal Direttore Generale con deliberazione n. 1503 del
9.5.2005 e del successivo provvedimento n. 2381 del 6.8.2009, vista la relazione formulata dal
Dirigente Amministrativo dott.ssa Ada PUTIGNANO, sulla base dell'istruttoria conforme condotta
dal collaboratore amm.vo Dario Carelli, che con la sottoscrizione della presente determinazione
viene confermata:

PREMESSO che con determinazione n. 1160 del 01.04.2025 é stata aggiudicata alla ditta TEXA SRL
la fornitura di un Tourniquet (mod. TOURNIQUET TOUCH TT20) occorrente alla Sala Operatoria del
P.O. di Ostuni, ad un prezzo totale pari ad € 4.878,78 IVA inclusa;

DATO ATTO che il suddetto apparecchio, non ha superato il collaudo tecnico, come da rapporto
tecnico dell’ingegneria clinica del 03.04.2025, trasmesso in data 16.04.2025 e registrato al prot. n.
41718 del 17.04.2025, che si allega al presente provvedimento;

VISTO che con nota prot. 36457 del 03.04.2025 & stato chiesto alla ditta STRYKER ITALIA SRL, quale
seconda ditta partecipante alla procedura di gara in oggetto, se il modello offerto SMARTPUMP
DUAL CHANNEL, al prezzo di €. 4.607,04 oltre IVA al 22%, risultasse di nuova fabbricazione;

VISTA la nota del 04.04.2025, registrata al prot. n. 38475 del 09.04.2025, con la quale la ditta
STRYKER ITALIA SRL ha comunicato a questa Amministrazione che “I’apparecchiatura offerta
(codice 5920011000E) e di nuova fabbricazione e comunque non prodotta in data anteriore a 2

anni”;

RITENUTO, pertanto, ai sensi dell’art. 50, comma 1 lett. b) del D. Lgs n. 36/2023, di poter
procedere all’affidamento della fornitura del Tourniquet mod. SMARTPUMP DUAL CHANNEL



occorrente alla Sala Operatoria del P.O. di Ostuni, in favore della ditta STRYKER ITALIA SRL, al
prezzo unitario pari ad €. 4.607,04 oltre IVA al 22%, per un totale pari ad € 5.620,58 IVA inclusa;

ACCERTATO che la spesa complessiva pari a €. 5.620,58 IVA inclusa al 22%, sara posta a carico del
conto 70010000090 “Dispositivi medici e materiali sanitari” del Bilancio 2025;

DETERMINANO

Per i motivi esposti in narrativa che qui si intendono integralmente riportati per costituirne parte
integrante e sostanziale:

1. di revocare la determinazione n. 1160 del 01.04.2025 avente ad oggetto “Affidamento, ai sensi
dell’art. 50, comma 1 lett. b) del D. Lgs n. 36/2023, della fornitura di un Tourniquet pneumatico
occorrente alla Sala Operatoria del P.O. di Ostuni, alla ditta TEXA SRL”;

2. di affidare alla ditta STRYKER ITALIA SRL la fornitura dell’apparecchio mod. SMARTPUMP DUAL
CHANNEL occorrente alla Sala Operatoria del P.O. di Ostuni, per un importo complessivo pari ad €
5.620,58 IVA inclusa, giusta offerta allegata al presente provvedimento;

3. di precisare che la suddetta spesa pari ad € 5.620,58 fara carico sul Conto 01011000035
“Attrezzature sanitarie e scientifiche”, Centro di Costo “Costi Comuni P.O. Ostuni” del
Bilancio 2025;

4. di stabilire che in base all’art. 18, comma 1, del D.Lgs 36/2023, il contratto relativo alla fornitura
sara perfezionato mediante scambio di corrispondenza;

5. di notificare il presente provvedimento alla ditta STRYKER ITALIA SRL;

6. di richiedere, se occorrente, alla Direzione Generale 'autorizzazione affinché I’Area Gestione
Risorse Economico Finanziarie incrementi il budget del conto economico sopra indicato per il
centro di costo e il bilancio di competenza, al fine di consentire un corretto I'emissione dell’ordine;

7. di inviare la presente determinazione all’Area Gestione Risorse Economico-Finanziarie (copia
cartacea) e alla segreteria atti deliberativi (tramite procedura openwork), per gli adempimenti di
rispettiva competenza.



SOTTOSCRITTO

Il Funzionario Istruttore (Dr. Dario CARELLI)

ASL Brindisi
ADA PUTIGNANO
Il Dirigente Amministrativo (Dr.ssa Ada PUTIGNANO) 23.04.2025 07:05:17 UTC
ASL Brindisi
Il Direttore Amministrativo (Dr. Andra CHIARI) ANDREA CHIARI o
ASL Brindisi

Il Direttore Medico (Dr. Francesco Paolo LISENA)

FRANCESCO PAOLO LISENA
28.04.2025 12:11:57 UTC

Con la sottoscrizione della presente determinazione si dichiara di non versare in alcuna situazione di conflitto di
interesse, anche potenziale, ai sensi dell’art. 6 bis della Legge n. 241/1990, degli artt. 6, 7 e 13, co. 3, del D.P.R. n.
62/2013 e successive modificazioni ed integrazioni, tale da pregiudicare l'imparziale esercizio delle funzioni e compiti
attribuiti, e di non trovarsi in alcuna situazione di incompatibilita ai sensi dell’art. 35 bis del D.Lgs. n. 165/2001.
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