
 REGIONE MARCHE 
 Agenzia Regionale Sanitaria 

                    

 

 

Numero: 14/ARS 

Data: 11/02/2020 

Pag. 

 

1 

Luogo di emissione 

 

 

Ancona 

DECRETO DEL DIRETTORE  
DELL’AGENZIA REGIONALE SANITARIA 

 N. 14/ARS DEL 11/02/2020  
      

Oggetto: Art. 36 co. 2 lett. a) D.lgs 50/2016 s.m.i. - Affidamento diretto fuori MEPA 

fornitura opuscolo screening per il  progetto “Il Sistema Sanitario si prende cura di te” 

CUP H65I17000080005 (CIG Z222BF7BDC) 

 
 

IL DIRETTORE  
 DELL’AGENZIA REGIONALE SANITARIA 

- . - . - 
 

 VISTO il documento istruttorio riportato in calce al presente decreto, dal quale si rileva la 
necessità di adottare il presente atto; 

 RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di 
emanare il presente decreto; 

 VISTO l’articolo 16 della legge regionale 15 ottobre 2001, n. 20 e s.m.i.;  

VISTO il Decreto del Direttore dell’ARS n. 103 del 15/10/2019 di adozione del Bilancio 
preventivo economico anno 2020 dell’Agenzia Regionale Sanitaria 

 
 
 

- D E C R E T A - 
 

1. di affidare la fornitura n.1.000 opuscoli “Fai lo screening. Proteggi la tua salute - Informazioni in 12 
lingue” nell’ambito del progetto “Il Sistema Sanitario si prende cura di te” CUP H65I17000080005, 
ai sensi dell’art. 36 c. 2 lettera a) del D.Lgs 50/2016 smi e per le ragioni indicate nel documento 
istruttorio, alla Ditta Nonsolostampa srl con sede ad Ancona (AN) Via Albertini n. 36 P. Iva/CF 
02770140420, per un importo di € 335,00 (Iva esclusa); 

2. di approvare gli allegati “Istanza di partecipazione e autodichiarazioni” (Allegato n. 1) ed il “Patto di 
integrità” (Allegato n. 2) allegati al presente provvedimento per farne parte integrante e 
sostanziale, che dovranno essere compilato e sottoscritti dalla ditta suddetta; 

3. di designare quale Responsabile Unico del procedimento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 31 del D. 
Lgs. 50/2016 la Dott.ssa Eleonora Della Ciana, in qualità di Funzionario amministrativo/contabile 
ARS della stazione appaltante; 

4. di prendere atto che, in attuazione di quanto disposto dall’art. 3 della Legge n. 136 del 13/8/2010 e 
s.m.i. in materia di tracciabilità dei flussi finanziari, nonché sulla base delle indicazioni fornite dalle 
determinazioni dell’AVCP n. 8/10 e n. 10/10, è stato acquisito, per la fornitura in oggetto, il 
seguente Codice CIG Z222BF7BDC; 

5. di provvedere con successivo atto alla liquidazione e pagamento della fattura che perverrà; 

6. di dare atto che alla spesa complessiva di 408,70 (IVA inclusa) si farà fronte con le disponibilità del 
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Conto 0503040101 (Acquisti di supporti informatici, cancelleria e stampati) del Bilancio 2020 
dell’Agenzia Regionale Sanitaria; 

7. di disporre la pubblicazione del presente atto sul Bollettino Ufficiale della Regione Marche, ai sensi 
della L.R. 28/07/2003 n.17. 

 
Si attesta l’avvenuta verifica della inesistenza di situazioni anche potenziali di conflitto di interesse 
ai sensi dell’art. 6 bis della Legge 241/1990 e s.m.i.  
 

Il Direttore 
Rodolfo Pasquini 
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO - 

 
Riferimenti normativi  
 
- Decreto Legislativo n. 50 del 18/4/2016 e smi, “Attuazione delle direttive 2014/23/CE, 2014/25/UE 

e 2014/25/CE sull’aggiudicazione dei contatti di concessione, sugli appalti pubblici e sulle 
procedure d’appalto degli enti erogatori nei settori dell’acqua, dell’energia, dei trasporti e dei servizi 
postali, nonché per il riordino della disciplina vigente in materia di contratti pubblici relativi a lavori, 
servizi e forniture”; 

- Linee guida n. 4 di attuazione del D. lgs. 18 aprile 2016, n. 50 “Procedure per l’affidamento dei 
contratti pubblici di importo inferiore alle soglie di rilevanza comunitaria, indagini di mercato e 
formazione e gestione degli elenchi di operatori economici” 
 

 
Motivazioni 
Il progetto “Il Servizio sanitario si prende cura di te” ha come obiettivo generale la promozione 
dell’accesso ai programmi organizzati di screening oncologici da parte della popolazione immigrata e 
delle categorie vulnerabili nelle Regioni Marche, Campania, Liguria, AUSL Reggio Emilia attraverso 
una serie di azioni quali:  

 Mappatura del numero di immigrati presenti sul territorio, utilizzando mappe tematiche 
interattive; 

 Percorsi di formazione\azione rivolti agli operatori dei servizi presso i quali si effettuano gli 
screening, ai soggetti e alle istituzioni con le quali più frequentemente immigrati e gruppi 
vulnerabili entrano in contatto (medici di base, istituzioni scolastiche, farmacisti, leaders di 
comunità); ai mediatori interculturali; 

 Azioni dirette di sensibilizzazione e informazione (Realizzazione di una App -  in 12 lingue, 
compreso l’italiano - informativa ed interattiva sugli screening oncologici; Realizzazione di spot 
video - in 12 lingue, compreso l’italiano - per informare e sensibilizzare sugli screening 
oncologici; Creazione del profilo del progetto sui social networks; Realizzazione di materiali 
informativi interculturali “tradizionali” - brochures, locandine, ecc. - in 12 lingue sugli screening 
oncologici e diffusione/promozione presso i servizi consultoriali, gli ambulatori medici, le 
istituzioni scolastiche, le farmacie, i luoghi di culto e di incontro degli immigrati). 

Il progetto ha una durata di 36 mesi, è realizzato dalla Regione Marche – Agenzia Regionale 
Sanitaria ARS Marche, in partenariato con: Regione Campania, Regione Liguria A.Li.SA., AUSL 
Reggio Emilia, Associazione “Senza Confini”, ed è finanziato dall’INMP – Istituto Nazionale per la 
promozione della salute delle popolazioni Migranti ed il contrasto delle malattie della Povertà. 

Per diffondere le buone pratiche progettuali si rende necessario stampare n. 1.000 opuscoli 
informativi “Fai lo screening. Proteggi la tua salute - Informazioni in 12 lingue”, con le seguenti 
caratteristiche:  

- fascicolo 3 pagine formato A4 stampato fronte/retro in quadricromia; 

- carta bianca uso mano 100 gr.; 

- rilegatura con punto metallico in alto a sinistra; 

- tiratura: 1000 copie; 

- consegna presso Regione Marche - Via G. da Fabriano 3 – 60125 Ancona, Italia. 
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È stata, quindi, inviata una richiesta di preventivo alle ditte Nonsolostampa srl di Ancona ed Errebì 
Grafiche Ripesi srl di Falconara (AN). 

Le ditte hanno presentato i seguenti preventivi: 

1. Nonsolostampa srl € 335,00 (IVA esclusa) (prot. ARS 1393 del 05/02/2020) 

2. Errebì Grafiche Ripesi srl € 340,00 (IVA esclusa) (prot. ARS 1394 del 05/02/2020) 

 
Ritenuto congruo il prezzo offerto dalla ditta Nonsolostampa srl, si ritiene di poter procedere, ai sensi 
dell’art.36 comma 2 lettera a) del D.Lgs. 50/2016 s.m.i. e nel rispetto dei principi di economicità, 
efficacia, tempestività, proporzionalità del procedimento amministrativo enunciati dall’art. 30 del D.Lgs 
50/2016, all’affidamento della fornitura alla ditta indicata. 
Si precisa, inoltre, che: 

- le Linee Guida ANAC n.4, paragrafo 3.7, prevedono che “Negli affidamenti di importo inferiore 
a 1.000 euro, è consentito derogare all’applicazione del presente paragrafo, con scelta, 
sinteticamente motivata, contenuta nella determinazione a contrarre od in atto equivalente”  

- la ditta affidataria, nelle precedenti aggiudicazioni, ha eseguito le forniture richieste in modo 
puntuale e rispettando quanto richiesto dall’ARS Marche;  

- i servizi e forniture di valore inferiore ad € 5.000,00 (IVA esclusa), ai sensi dell’art. art.1 
comma 130 Legge di stabilità nr.145/2018, possono essere acquisiti ricorrendo alle tradizionali 
procedure, senza ricorrere al Mercato Elettronico della P.A.  

 
Con successivi atti, a seguito di presentazione della fattura e previa verifica di conformità del servizio 
fornito rispetto a quanto preventivato, si procederà con la liquidazione degli importi al fornitore. 

Esito dell’istruttoria 

Per quanto sopra esposto, vista la regolarità della documentazione agli atti, si propone l’adozione 
del presente provvedimento. 

Il sottoscritto, in relazione al presente provvedimento, dichiara ai sensi dell’art.47 DPR 445/2000, di 
non trovarsi in situazioni anche potenziali di conflitto di interesse ai sensi dell’art. 6 bis della Legge 
241/1990 e degli artt. 6 e 7 del DPR 62/2013 e della DGR 64/2014. 

 
 

                                    Il Responsabile del Procedimento 
Eleonora Della Ciana  
 
 

- ALLEGATI - 
Allegato 1 - Istanza di partecipazione e autodichiarazioni 
Allegato 2 - Patto di integrità 
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Allegato 1 
 

DICHIARAZIONE RILASCIATA, AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. 445/2000, DAL 
CONCORRENTE PER LA PARTECIPAZIONE ALLA GARA 
 

Spett.le Agenzia Regionale Sanitaria  
Via G. da Fabriano n. 3 
60125 ANCONA  

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA  
RILASCIATA AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. 445/2000 

In risposta alla RdO n. ________________________ 

 

Il/La sottoscritto/a …………………….… nato/a a …………………. ( … ) il ……………….…, residente a 
………………..… ( … ) in via ……………………………………………………………………………… n. …, titolato 
a sottoscrivere legalmente la presente dichiarazione nella sua qualità di …………………………………….., della 
ditta …………………………………………… con sede legale in ………………………..…, CAP …………….… via 
………………………………….………………….. n. …  codice fiscale …………………… Partita IVA 
………………………..…, come si rileva dal seguente atto ……………………………….…, come operatore 
economico concorrente, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47, nonché dell’articolo 76 del D.P.R. n. 
445/2000 e consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni 
mendaci o formazione od uso di atti falsi, e in caso di esibizione di atti contenenti dati non più corrispondenti a 
verità, nonché consapevole che qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione 
decadrà dai benefici per i quali la dichiarazione è rilasciata 
 

DICHIARA  
 

- che è iscritto nel registro della C.C.I.A.A. della provincia di _________________ al Repertorio Economico 
Amministrativo n. _____________;  

-  (barrare l’opzione che interessa) 
 che non ha sede, residenza o domicilio nei paesi inseriti nelle c.d. “black list”, di cui al decreto del 

Ministro delle finanze del 4 maggio 1999 e al decreto del Ministro; 

 che ha sede, residenza o domicilio nei paesi inseriti nelle c.d. “black list”, di cui al decreto del Ministro 
delle finanze del 4 maggio 1999 e al decreto del Ministro dell’economia e delle finanze del 21 novembre 
2001 ed è in possesso dell’autorizzazione di cui all’art.1, commi 1 e 2 , del decreto del Ministero 
dell’economia  e delle finanze 14 dicembre 2010; 

 che ha sede, residenza o domicilio nei paesi inseriti nelle c.d. “black list”, di cui al decreto del Ministro 
delle finanze del 4 maggio 1999 e al decreto del Ministro dell’economia e delle finanze del 21 novembre 
2001 ed  ha inviato l’istanza di cui all’articolo 1, comma 3, del decreto del Ministero dell’economia e 
delle finanze 14 dicembre 2010; 

-  (barrare l’opzione che interessa) 
 che appartiene all’ambito delle micro, piccole e medie imprese secondo i parametri fissati dalla 

raccomandazione della Commissione europea 2003/361/CE del 6 maggio 2003; 

 che non appartiene all’ambito delle micro, piccole e medie imprese secondo i parametri fissati dalla 
raccomandazione della Commissione europea 2003/361/CE del 6 maggio 2003; 

- che nei propri confronti non sussistono le condizioni ostative alla partecipazione alla procedura in oggetto 

di cui all’art. 80 del decreto legislativo n. 50/2016 e successive modificazioni ed integrazioni; 

- che i dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale, comune di residenza etc.) 

dei soggetti di cui all’art. 80, comma 3 del Codice sono: 
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Nome e cognome Luogo e data nascita Codice fiscale Comune di residenza 

    

    

    

    

 
- che l’offerta economica presentata è remunerativa giacché per la sua formulazione ha preso atto e tenuto 

conto: 

a) delle condizioni contrattuali e degli oneri compresi quelli eventuali relativi in materia di sicurezza, 

di assicurazione, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in vigore nel luogo dove 

devono essere svolti i servizi/fornitura; 

b) di tutte le circostanze generali, particolari e locali, nessuna esclusa ed eccettuata, che possono 

avere influito o influire sia sulla prestazione dei servizi/fornitura, sia sulla determinazione della 

propria offerta; 

- di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nella 

documentazione gara;  

- di accettare il patto di integrità allegato alla documentazione di gara (art. 1, comma 17, della l. 190/2012); 

- di essere edotto degli obblighi derivanti dal Codice di comportamento adottato dalla stazione appaltante 

con DGRM 64/2014 reperibile all’indirizzo 

http://www.regione.marche.it/Portals/0/trasparenza/CCNL%20integrativi/Cod_Discipl_Condotta/DG

R_N_64_27_01_Cod_comp_dip_dir_GReg.pdf e si impegna ad osservare e a far osservare ai propri 

dipendenti e collaboratori, per quanto applicabile, il suddetto codice, pena la risoluzione del contratto; 

- che, al fine dell’applicazione dell’art. 53  comma 16 ter del D.lgs 165/2001, introdotto dalla Legge 

n.190/2012 (attività successiva alla cessazione del rapporto di lavoro – pantouflage  revolving doors), 

questa impresa non ha concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e, comunque, di non aver 

attribuito incarichi ad ex dipendenti, che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto delle 

pubbliche amministrazioni  nei loro confronti, nel triennio successivo alla cessazione del rapporto.  

   
 

DICHIARA, ALTRESÌ, CHE 
 (barrare l’opzione che interessa) 

 non intende affidare in subappalto alcuna attività oggetto della presente procedura; 
 intende affidare in subappalto le seguenti prestazioni nella misura di fianco indicata ____; 

- l’ARS Marche è autorizzata ad utilizzare per tutte le comunicazioni concernenti la presente procedura, ivi 
comprese quelle di cui all’articolo 76 del decreto legislativo n. 50/2016, il seguente recapito: 

domicilio eletto ___________________________________ 

indirizzo di posta elettronica certificata __________________________________ 

numero di fax __________________ 

- la conduzione del servizio è assegnata al signor/a ______________________________ i cui recapiti sono 
i seguenti: telefono ___________________, fax __________________, indirizzo di posta elettronica 
____________________________; 

- il codice per la generazione elettronica dell’ordine (NSO, PEPPOL, PEC) è il seguente _______________ 

http://www.regione.marche.it/Portals/0/trasparenza/CCNL%20integrativi/Cod_Discipl_Condotta/DGR_N_64_27_01_Cod_comp_dip_dir_GReg.pdf
http://www.regione.marche.it/Portals/0/trasparenza/CCNL%20integrativi/Cod_Discipl_Condotta/DGR_N_64_27_01_Cod_comp_dip_dir_GReg.pdf
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- ha preso piena ed integrale conoscenza di tutti gli atti a base della procedura e ritiene adeguate le 
condizioni in essi disciplinate, giudica la prestazione realizzabile ed i prezzi posti a base della procedura 
nel loro complesso remunerativi e tali da consentire il prezzo offerto; 

- ha tenuto conto, nella formulazione dell’offerta, stimandone i relativi costi, di tutti gli obblighi impostigli 
dalle vigenti disposizioni in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro, con 
particolare riferimento a quelli connessi con la propria attività al fine di rendere la prestazione oggetto della 
procedura; 

- di impegnarsi a non pervenire alla stipula del contratto qualora la fornitura/servizio, o parti di essa, sia 
divenuta acquisibile dalla Stazione Appaltante tramite una convezione “CONSIP”; 
 

- che, in ottemperanza alle disposizioni della Legge n. 136 del 13/08/2010, gli estremi identificativi del conto 
corrente bancario/postale dedicato alle commesse pubbliche nel quale transiteranno tutti i movimenti 
finanziari relativi alla gestione dell’appalto sono i seguenti: 

conto corrente bancario codice IBAN _______________________ presso la Banca ________________ 

filiale di __________ 

conto corrente postale codice IBAN _____________________________ presso le Poste Italiane spa. 

- che la generalità ed il codice fiscale delle persone delegate ad operare su di esso sono. 

cognome e nome __________________________________________________ 

nato a ________________________ il _________________________ 

codice fiscale ________________________________ 

 
   
           F.to il Legale Rappresentante 

                                                                                               (nome cognome) 
 

Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del testo unico D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, del D.Lgs. 
7 marzo 2005, n. 82 e norme collegate, il quale sostituisce il testo cartaceo e la firma autografa 
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ALLEGATO 2 

 
 PATTO DI INTEGRITA’  

 
Questo documento deve essere obbligatoriamente sottoscritto e presentato insieme all’offerta da ciascun 
partecipante alla procedura in oggetto. La mancata consegna di questo documento debitamente sottoscritto dal 
titolare o rappresentante legale del soggetto concorrente comporterà l’esclusione automatica dalla gara. 
 

Questo documento costituisce parte integrante di questa procedura. 
 
Questo Patto d’Integrità stabilisce la reciproca, formale obbligazione dell’ARS e dei partecipanti alla gara in 
oggetto di conformare i propri comportamenti ai principi di lealtà, trasparenza e correttezza nonché l’espresso 
impegno anti-corruzione di non offrire, accettare o richiedere somme di denaro o qualsiasi altra ricompensa, 
vantaggio o beneficio, sia direttamente che indirettamente tramite intermediari, al fine dell’assegnazione del 
contratto e/o al fine di distorcerne la relativa corretta esecuzione. 
 
Il personale, i collaboratori ed i consulenti dell’ARS impiegati ad ogni livello nell’espletamento di questa 
procedura negoziata e nel controllo dell’esecuzione del relativo contratto assegnato, sono consapevoli del 
presente Patto d’Integrità, il cui spirito condividono pienamente, nonché delle sanzioni previste a loro carico in 
caso di mancato rispetto di questo Patto. 
 
L’ARS si impegna a comunicare a tutti i concorrenti i dati più rilevanti riguardanti la procedura: l’elenco dei 
concorrenti e le relative offerte, nonché l’elenco delle offerte respinte. 
 
Il sottoscritto soggetto Concorrente si impegna a segnalare all’ARS qualsiasi tentativo di turbativa, irregolarità o 
distorsione nelle fasi di svolgimento della gara/o durante l’esecuzione dei contratti, da parte di ogni interessato o 
addetto o di chiunque possa influenzare le decisioni relative alla gara in oggetto. 
 
Il sottoscritto soggetto Concorrente dichiara di non trovarsi in situazioni di controllo o di collegamento (formale 
e/o sostanziale) con altri concorrenti e che non si è accordato e non si accorderà con altri partecipanti alla gara. 
 
Il sottoscritto soggetto Concorrente si impegna a rendere noti, su richiesta dell’ARS, tutti i pagamenti eseguiti e 
riguardanti il contratto eventualmente assegnatogli a seguito della gara in oggetto inclusi quelli eseguiti a favore 
di intermediari e consulenti. La remunerazione di questi ultimi non deve superare il “congruo ammontare dovuto 
per servizi legittimi”. 
 
Il sottoscritto soggetto Concorrente prende nota e accetta che nel caso di mancato rispetto degli impegni 
anticorruzione assunti con questo Patto di Integrità comunque accertato dall’ARS, potranno essere applicate le 
seguenti sanzioni: 

a) esclusione dalla procedura ancora in corso e da tutte le future procedure indette dall’ARS per un 
periodo di tre anni decorrente dalla data di accertamento della violazione e/o elusione del presente 
Patto; 

b) risoluzione della convenzione - ove stipulata - per violazione di obblighi essenziali; 
c) escussione di quanto spettante, rivalendosi sul patrimonio della Ditta; 
d) addebito di una somma forfettariamente stabilita nella misura del 10% (dieci per cento) del valore del 

contratto a titolo di responsabilità per il danno arrecato, anche di immagine, all’ARS, sempre 
impregiudicata la prova dell’esistenza di un danno maggiore. A tal fine l’ARS potrà rivalersi sul 
patrimonio della Ditta; 

e) segnalazione del fatto alle autorità competenti. 
 
Il presente Patto dovrà essere richiamato dalla convenzione quale allegato allo stesso onde formarne parte 
integrante e sostanziale. 
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Il presente Patto di integrità e le sanzioni applicabili resteranno in vigore sino alla completa esecuzione della 
convenzione sottoscritta a seguito della gara.  
 
Ogni controversia relativa alla interpretazione, esecuzione o risoluzione del presente Patto sarà devoluta alla 
cognizione dell’autorità giudiziaria competente per territorio. 
  
 
 
       L’OPERATORE ECONOMICO 

 
  
 
 
 
 
 

Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del testo unico D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, del D.Lgs. 
7 marzo 2005, n. 82 e norme collegate, il quale sostituisce il testo cartaceo e la firma autografa 

 

 
 

 
 


