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FONDAZIONE ISTITUTO G. GIGLIO DI CEFALU'

-

Cod. Fisc. e P. Iva 05205490823
Viale Giuseppe Giardina (C.da Pietrapollastra / Pisciotto) - 90015 Cefalu

Provvedimento n. 2021/2 T3 del €K.042021

Oggetto: Affidamento urgente della fornitura della specialita medicinale Nplate kit 250 mcg —

molecola Romiplostim.

Istruttore del Provvedimento
FTo Sig.ra Loredana Barracato

Il RUP

j&fl‘é‘.’ssa Angela Capuana

VISTO IL PROVVEDIMENTO

Area Economico Finanziaria
Conferma
che gli ordinativi di spesa di cui al presente
provvedimento sono in linea con il bilancio di

previsione anno 2021.

Dott. Antonio Di Maggio
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IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
ESPRIME
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IL DIRETTORE SANITARIO
ESPRIME
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VISTO UFFICIO DI PRESIDENZA

Dott.ssa Maria Cucco._.
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In data ©5’ O 2574 nei locali della

Fondazione Istituto G4 Giglio di Cefalu

IL 1:54[4
Dott. lvatkre Albano

IDENTE
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I1 Responsabile Unico del Provvedimento

PREMESSO CHE:

con nota CMA 263 del 07/04/2021 a firma della Dott.ssa Donatella Miceli del Servizio di
Farmacia, acquisita con Prot. UP2021/174E del 08/04/20210, & pervenuta la richiesta di fornitura
urgente di n. 5 fiale della specialita medicinale Romiplostim — nome commerciale Nplate Kit 250

mcg - per somministrazione off-label su paziente in regime di solvenza, con importo complessivo

di fornitura pari ad € 2.099,46 IVA 10% inclusa;
la richiesta ¢ completa di tutte le autorizzazioni previste dalla procedura interna della Fondazione e

altresi della nomina della D.ssa Angela Capuana, quale RUP della procedura e, della D.ssa Lidia

Curreri, quale DEC del contratto;

CONSIDERATO CHE:

con Provvedimento n 2020/1077 del 18/12/2020 e contratto prot. UP2020/8786U del 18/02/2020,
si & proceduto ad affidare, alla Ditta Amgen Srl, la specialitd medicinale in oggetto destinata
all’assistenza e impiego, in regime di solvenza off-label, su una paziente che ne ha formulato

richiesta ma, le quantita in contrattato risultano non sufficienti a garantire la continuita terapeutica;

la paziente dovra eseguire, sempre in solvenza, la somministrazione del farmaco per almeno un

ulteriore mese;

come attestato nella richiesta in premessa, la molecola Polatuzumab Vedotin & unica indispensabile
e impossibile, allo stato attuale, di utilizzare altri farmaci, in quanto non disponibili, non efficaci o
non funzionali alle necessita terapeutiche;

Per tutto quanto sopra riportato

PROPONE

ai sensi dell’art. 63 comma 2 del D.Lgs 50/2016 s.m.i., I’affidamento alla Ditta Amgen SrL, della
fornitura di ulteriori n. 5 Kit di Nplate 250 mcg, al prezzo unitario di € 381,72 oltre IVA, come da
offerta a mezzo email del 14/12/2020, per un importo complessivo di € 2.099,46 IVA inclusa cosi

come da schema di contratto allegato al presente Provvedimento;
dare atto che I’impegno di spesa del presente provvedimento andra sul budget 7 “Farmaci” e che la
spesa ¢ completamente a carico della paziente che eseguira la prestazione sanitaria in regime di

solvenza.

Il Presidente
VISTA la superiore proposta

APPROVA
® la superiore proposta, che qui si intende integralmente riportata e trascritta, per come formulata
dal proponente;
® da mandato al RUP, D.ssa Angela Capuana, che si avvarra della collaborazione dell’ Assistente

Amministrativo Sig.ra Loredana Barracato, e al DEC, Dott.ssa Lidia Curreri, di provvedere a

tutti gli adempimenti di legge consequenziali e connessi.

Si dichiara il seguente provvedimento immediatamente esecutivo.

11 Pr( sidente
Dottl Salivatore Albano



