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SERVIZIO SANITARIO 
REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA 
AZIENDA SOCIO-SANITARIA LOCALE N. 8 

DI CAGLIARI 

  

DETERMINAZIONE DIRIGENZIALE N.       DEL _____________ 

 
Proposta n. 147   del 15/12/2022 
STRUTTURA PROPONENTE: S.C. SERVIZIO GIURIDICO AMMINISTRATIVO 
 

 
OGGETTO: PNRR_M6C1_A8_1.2.2_COT_ISILI_ 
Implementazione di un nuovo modello organizzativo: Centrali Operative Territoriali. 
Approvazione DPP (Documento Preliminare alla Progettazione) e determina a contrarre con 
contestuale affidamento diretto, ai sensi dell’art. 1, comma 2, lett. a) della L. n. 120/2020 e s.m.i., 
dei servizi tecnici di architettura ed ingegneria (progettazione di fattibilità tecnica ed economica, 
definitiva ed esecutiva, compresi coordinamento della sicurezza in fase di progettazione ed 
esecuzione) relativi ai “Lavori di manutenzione straordinaria per la realizzazione della 
CENTRALE OPERATIVA TERRITORIALE del Distretto Sarcidano - Barbagia di Seulo e Trexenta  
- sita in Via Emilia presso il Presidio Ospedaliero San Giuseppe Calasanzio - ISILI  
SmartCIG: Z2E3897336 CUP: D42C21002030006 

 
Ruolo Soggetto Firma Digitale 

L’istruttore  Maria Francesca Piras  

Il Responsabile del 
Procedimento 

 Ing. Valerio Vargiu  

Il Responsabile 
della Struttura 
Proponente 

 Dott.ssa Laura Balata  

 
La presente Determinazione prevede un impegno di spesa a carico della Azienda Socio Sanitaria 
Locale n. 8 di Cagliari   
          SI [X]                  NO [  ]           DA  ASSUMERE  CON SUCCESSIVO PROVVEDIMENTO   [  ] 

 

La presente Determinazione è soggetta al controllo preventivo di cui all’art. 41 della L.R. 24/2020.   
SI [ ]                          NO [ X ] 

402233laconi
Font monospazio
138                    15/12/2022
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IL DIRETTORE DELLA SC SERVIZIO GIURIDICO AMMINISTRATIVO 

Visto il Decreto Legislativo n. 502 del 30/12/1992 “Riordino della disciplina in materia sanitaria” e 
ss.mm. ii; 

vista la Legge Regionale n. 24 del 11/09/2020 “Riforma del Servizio Sanitario Regionale e 
riorganizzazione sistematica delle norme in materia. Abrogazione della Legge Regionale n. 10 del 
2006, della Legge Regionale n. 23 del 2014 e della Legge Regionale n. 17 del 2016 e di ulteriori 
norme di settore “e ss.mm.ii;  

viste 
 la Deliberazione n. 46/31 del 25/11/2021, con la quale la Giunta Regionale ha costituito 

l’Azienda Socio Sanitaria Locale (ASL) n. 8 di Cagliari, a far data dal 01/01/2022;  
 la Deliberazione n. 51/44 del 30/12/2021 con la quale la Giunta Regionale ha nominato il 

Dott. Marcello Tidore Direttore Generale della ASL n. 8 di Cagliari;  

 
vista la Deliberazione del Direttore Generale n. 1 del 4/01/2022 con la quale si è preso atto della 
nomina del Dott. Marcello Tidore quale Direttore Generale dell’Azienda Socio Sanitaria Locale n. 8 
di Cagliari; 

vista la deliberazione del Direttore Generale ATS n. 371 del 09/03/2018, con la quale è stato 
conferito alla Dott.ssa Laura Balata l’incarico di Direttore della S.C. Servizio Giuridico 
Amministrativo di ASSL Cagliari, nell’ambito dell’ATS Sardegna; 

vista la deliberazione del Direttore Generale ATS n. 238 del 14/02/2018, con la quale è stato 
approvato il funzionigramma relativo, tra l’altro, alle strutture di Staff e Giuridico Amministrative 
delle ASSL di ATS; 

acquisita la nota dell’Assessorato dell’Igiene e Sanità e dell’Assistenza Sociale – Direzione 
Generale della Sanità, prot. N. 277 del 05/01/2022, recante “L.R. 11/09/2020 n. 24 e ss.mm. ii. 
Costituzione delle Aziende. Fase di prima applicazione. Continuità assistenziale e amministrativa”, 
con la quale vengono date disposizioni volte a garantire la continuità di tutti i servizi sanitari ed 
amministrativi da parte delle Aziende Socio Sanitarie Locali (ASL) e della Azienda Regionale della 
Salute (ARES) costituite in attuazione della predetta L.R. n.24/2020; 

dato atto che nelle more dell’adozione degli atti aziendali o di provvedimenti transitori di 
definizione dell’assetto organizzativo della ASL e di ARES, è necessario garantire senza soluzione 
di continuità l’erogazione delle prestazioni assistenziali nell’ambito dell’Azienda Socio Sanitaria 
Locale n. 8 di Cagliari, al fine di assicurare i livelli essenziali di assistenza e scongiurare 
interruzione nelle prestazioni sanitarie; 

vista la deliberazione Direttore Generale n. 5 del 24/01/2022 con la quale sono state confermate 
nell’ambito della ASL n. 8 di Cagliari, le attribuzioni e deleghe in ambito di acquisizione di beni e 
servizi alla S.C. Servizio Giuridico Amministrativo dell’Azienda Socio Sanitaria Locale n. 8 di 
Cagliari, per importi inferiori a 40.000,00 euro, come stabilito nella Deliberazione n. 800 del 
15.06.2018 dell’ex ATS Sardegna; 

dato atto che il soggetto che propone il presente atto non incorre in alcuna delle cause di 
incompatibilità previste dalla normativa vigente, con particolare riferimento al Codice di 
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Comportamento dei Pubblici Dipendenti e alla Normativa Anticorruzione e che non sussistono, in 
capo allo stesso, situazioni di conflitto di interesse in relazione all’oggetto dell’atto, ai sensi della 
Legge 190 del 06/11/2012 e norme collegate;  

premesso che 

 il Governo Italiano ha predisposto il proprio Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza PNRR, 
approvato con Decisione del Consiglio ECOFIN del 13.07.2021 notificata all’Italia dal 
Segretariato Generale del Consiglio con nota LT 161/121, del 14/07/2021; 

 il PNRR è articolato in 16 componenti, raggruppate in 6 Missioni e si inserisce all’interno 
del programma Next Generation EU (NGEU) la cui principale componente è il Dispositivo 
per la Ripresa e Resilienza (Recovery and Resilience Facility RRF), il quale ha una durata 
di 6 anni, dal 2021 al 2026, ed un ammontare totale di 672,5 miliardi di euro; 

 la Missione 6 – Salute del PNRR, di interesse, è articolata come segue: Componente 1: 
Reti di prossimità, strutture intermedie e telemedicina per l’assistenza territoriale; 
Investimento 1.1: Case della Comunità e presa in carico della persona [M6C1 1.1]; 
Investimento 1.2: Casa come primo luogo di cura e Telemedicina, Sub-investimento 1.2.2 
Implementazione delle Centrali operative territoriali (COT) [M6C1 1.2.2]; Investimento 1.3: 
Rafforzamento dell’assistenza sanitaria intermedia e delle sue strutture – Ospedali di 
Comunità [M6C1 1.3]; Componente 2: Innovazione, ricerca e digitalizzazione del Servizio 
Sanitario Nazionale; Investimento 1.1:Ammodernamento del parco tecnologico e digitale 
ospedaliero [M6C2 1.1], nel quale sono stati ricompresi i progetti già avviati per il 
rafforzamento strutturale del SSN in ambito ospedaliero, predisposti per fronteggiare 
l’emergenza Covid-19 di cui all'art. 2 del decreto-legge n. 34/2020; Investimento 1.2: Verso 
un ospedale sicuro e sostenibile [M6C2 1.2];  

richiamato il Decreto del Ministero dell’Economia e Finanza, 6 agosto 2021, recante 
“Assegnazione delle risorse finanziarie previste per l’attuazione degli interventi del PNRR e 
ripartizione di traguardi e obiettivi per scadenze semestrali di rendicontazione” che assegna alle 
singole amministrazioni le risorse finanziarie per l’attuazione degli interventi di cui sono titolari; 

visto il decreto del Ministero della Salute del 20/01/2022 che definisce il riparto tra le Regioni e le 
Province autonome delle risorse PNRR-PNC Missione 6 assegnando, tra l’altro e per quanto qui di 
interesse, alla Regione Autonoma della Sardegna (Soggetto Attuatore) le risorse destinate a 
finanziare gli interventi di cui alla linea di finanziamento: 

 1.1 Case della Comunità e presa in carico della persona; 
 1.2.2 Implementazione di un nuovo modello organizzativo: Centrali Operative Territoriali; 
 1.3 Rafforzamento dell’assistenza intermedia e delle sue strutture (Ospedali di comunità); 

considerato che i Soggetti Attuatori attuano i propri interventi congiuntamente ed in solido con gli 
Enti del Servizio sanitario regionale dai medesimi delegati (“Soggetti Attuatori Esterni”); 
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dato atto che 

 con DGR n. 12/16 del 07/04/2022, è stato approvato, da parte della Regione Autonoma 
della Sardegna, l’elenco degli interventi finanziati con le risorse del PNRR e PNC, di cui al 
Decreto del Ministro della Salute del 20 gennaio 2022 – Missione 6; 

 con DGR 17/68 del 19.05.2022 è stato approvato il Piano Operativo Regionale, composto 
dagli Action Plan redatti dalla Regione Autonoma della Sardegna per ciascuna Linea di 
investimento; 

atteso che la Regione Autonoma della Sardegna in qualità di Soggetto Attuatore, con 
provvedimento di delega amministrativa a firma del Presidente della Regione, trasmesso con nota 
prot. RAS n. 15268 del 01/07/2022 e sottoscritto, con nota PG/2022/96826, nella medesima data 
dal Direttore Generale della ASL Cagliari per accettazione della delega conferita, ha individuato 
l’Azienda Socio-Sanitaria Locale n. 8 di Cagliari quale Soggetto Attuatore Esterno per l’attuazione 
degli interventi ricadenti nella propria competenza territoriale di cui al Piano Operativo regionale, 
finanziati a valere sulle risorse PNRR e PNC; 

considerato che questa azienda, in qualità di Soggetto Attuatore Esterno con Deliberazione del 
Direttore Generale n. 56 del 25 marzo 2022 ha nominato, per ciascuno degli interventi del PNNR 
Missione 6 – Salute del PNRR Componente 1 “Reti di prossimità, strutture intermedie e 
telemedicina per l’assistenza territoriale” assegnati e ricadenti nell’ambito territoriale di interesse 
della ASL n. 8 di Cagliari, il Responsabile Unico del Procedimento nella persona dell’Ing. Valerio 
Vargiu individuato tra il personale tecnico di ARES Sardegna in servizio presso l’Area Tecnica di 
Cagliari, mediante lo strumento di cooperazione tra Enti Pubblici costituito dall’avvalimento di 
attività in materia di appalti pubblici, previsto dall’art. 49 della Legge Regionale Regione Sardegna 
n. 8 del 13.03.2018, da disciplinare con apposita Convenzione; 

vista inoltre la Deliberazione DG ARES Sardegna n. 206 del 26.09.2022 con la quale è stato 
approvato lo schema di addendum alla Convenzione di cui sopra per garantire altresì, sempre 
tramite personale di ARES Sardegna, l’avvalimento del personale amministrativo di supporto ai 
Responsabili Unici del Procedimento che, nello specifico, per assicurare un adeguato raccordo 
sono stati individuati nelle persone del Dott. Fabio Palla, della Dott.ssa Michela Pinna e della 
Sig.ra Maria Francesca Piras anch’essi in servizio presso l'Area Tecnica di Cagliari;  

viste le deliberazioni del Direttore Generale n. 197 del 14/06/2022 e n. 479 del giorno 11/11/2022 
con le quali si è preso atto delle Convenzioni stipulate tra ASL n. 8 di Cagliari e ARES Sardegna 
per l’avvalimento del personale di ARES Sardegna, in qualità sia di responsabile unico del 
procedimento che di personale amministrativo, a supporto delle attività dei RUP, per gli interventi 
del PNRR - Missione n. 6 Salute e Piano nazionale per gli investimenti complementari (PNC); 

precisato che sono in capo al RUP Ing. Valerio Vargiu i seguenti interventi relativi alla 
Componente 1 “Reti di prossimità, strutture intermedie e telemedicina per l’assistenza territoriale”:  
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• M6.C1-1.1  Intervento  Codice CUP 

Casa della Comunità sita a Muravera, via Sardegna, snc D12C21001850006 

Casa della Comunità sita a Sinnai, via Eleonora d’Arborea, n. 1; D18I21000680006 

Casa della Comunità sita a Villasimius, via Regina Elena, n. 10; D18I21000690006 

Casa della Comunità sita a Villasor, Corso Vittorio Veneto, n. 1; D22C21002280006 

Casa della Comunità sita a Cagliari, via Pietro Quesada, snc; D28I21000460006 

Casa della Comunità sita a Teulada, via Guglielmo Marconi, n. 20; D38I21000750006 

Casa della Comunità sita a Sestu, via Dante Alighieri, n. 41; D42C21002040006 

Casa della Comunità sita a Capoterra, via Lombardia, n. 101; D42C21002050006 

Casa della Comunità sita a Isili, via Emilia, n. 1; D45F21005640006 

Casa della Comunità sita a Decimomannu, via Giardini, snc; D82C21002600006 

Casa della Comunità sita a Sadali, via Santa Croce, n. 17; D82C21002610006 

Casa della Comunità sita a Monastir, via Nazionale, n. 226; D98I21000650006 

Casa della Comunità sita a Dolianova, piazza Europa, n. 1;  D94E21002490006 

Casa della Comunità sita a Cagliari, via Romagna; D27H21009550006 

Casa della Comunità sita a Elmas, via Dell’Arma Azzurra; D28I21000470006 

 
• M6.C1-1.2.2   Intervento Codice CUP 

Centrale Operativa Territoriale sita a Muravera, via Sardegna, snc; D12C21001840006 

Centrale Operativa Territoriale sita a Cagliari, via Pietro Quesada, snc; D28I21000450008 

Centrale Operativa Territoriale sita a Isili, Via Emilia; D42C21002030006 

Centrale Operativa Territoriale sita a Assemini, via 2 agosto; D52C21001690006 

 
• M6.C1-1.3   Intervento Codice CUP 

Ospedale di Comunità sito a Cagliari, P.O. Marino, viale Lungo Mare 
Poetto, n. 12; 

D23D21010200008 

Ospedale di Comunità sito a Cagliari, P.O Binaghi, via Is Guadazzonis, 
n. 2 

D22C21002270008 

 



Pagina  6 di 12   

considerato che 

 al fine di dare attuazione agli interventi PNRR rientranti nell'ambito della Missione 6 – 
Salute, Investimenti M6C1 1.1, M6C1 1.2.2, M6C1 1.3 e M6C2 1.2, il Ministero della Salute, 
quale “amministrazione centrale titolare dell’investimento”, rende disponibile ai Soggetti 
Attuatori e ai Soggetti Attuatori Esterni il supporto tecnico-operativo prestato dall’Agenzia 
nazionale per l'attrazione degli investimenti e lo sviluppo d'impresa S.p.A. (di seguito 
“INVITALIA”), in particolare per la fase procedurale e gestionale degli appalti pubblici 
necessari alla realizzazione delle opere di cui trattasi; 

 l'Amministrazione individuata quale Soggetto Attuatore Esterno può avvalersi di INVITALIA 
come Centrale di Committenza, affinché quest’ultima proceda, per suo conto, alla indizione, 
gestione e aggiudicazione delle procedure d’appalto summenzionate, stipulando, all’esito 
delle stesse, degli Accordi Quadro con gli operatori economici aggiudicatari; 

dato atto che con Deliberazione del Direttore Generale della ASL n. 8 di Cagliari n. 214 e n. 215 
del 17.06.2022, integrate rispettivamente con Deliberazione n. 342 e n. 343 del 16.09.2022,  si è 
disposto di avvalersi di INVITALIA quale Centrale di Committenza, affinché quest’ultima, ai sensi 
degli articoli 37, comma 7, lett. b), e 38 del D. Lgs n. 50/2016, recante il «Codice dei contratti 
pubblici», proceda, per conto del Soggetto Attuatore Esterno Azienda Socio Sanitaria Locale n. 8 
di Cagliari, in qualità di stazione appaltante, alla indizione, gestione e aggiudicazione della 
procedura aperta ai sensi degli articoli 54 e 60 del D.Lgs. n. 50/2016, da realizzarsi mediante 
piattaforma telematica, per la conclusione di Accordi Quadro con più operatori economici per 
l’affidamento di lavori (OG1 – OG11) e servizi di ingegneria e architettura (E.10 – S.03 – IA.02 – 
IA.04) per la nuova edificazione, ristrutturazione e riqualificazione di edifici pubblici quali Case 
della Comunità, Ospedali delle Comunità, Centrali Operative Territoriali e Ospedali sicuri, aventi ad 
oggetto le prestazioni di seguito elencate: 

 Servizi Tecnici di Ingegneria e Architettura  
 Servizi di Verifica della progettazione 
 Lavori in appalto integrato 
 Servizi di Collaudo 

dato atto che il RUP Ing. Valerio Vargiu ha predisposto, con il supporto del Tec. della prevenzione 
Gianfrancesco Puddu, il Documento Preliminare all'avvio della Progettazione (DPP) per l'intervento 
in oggetto, conservato agli atti del procedimento, di cui si riporta di seguito il quadro economico di 
spesa: 
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Importo TOTALE

A)

€ 85.000,00

A.1) € 85.000,00 € 85.000,00

€ 2.550,00

A.2) € 2.550,00 € 2.550,00

€ 87.550,00

B)

B.1) € 11.447,54

B.2)

€ 17.085,01

€ 683,40

€ 17.768,41 € 17.768,41

B.3) € 20.000,00

B.4) € 1.400,80

B.5) € 175,10

B.6) € 175,10

B.7)

€ 19.261,00

€ 3.909,05

€ 4.400,00

€ 27.570,05 € 27.570,05

€ 78.537,00

€ 166.087,00

QUADRO ECONOMICO DI PROGETTO

LAVORI

Lavori: a corpo

IMPORTO DEI LAVORI A BASE DI GARA

SICUREZZA

Oneri per i piani di sicurezza, non soggetti a ribasso d'asta: a corpo

IMPORTO ONERI PER ATTUAZIONE PIANI DI SICUREZZA 

IMPORTO TOTALE DEI LAVORI DA APPALTARE A = (A.1+A.2)

SOMME A DISPOSIZIONE DELLA S.A.

Spese per commissioni giudicatrici, tasse, concessione governative, etc.

Imprevisti e accordo bonario IVA inclusa

Spese tecniche generali - art. 16, co. 1, lett. b), punto 7, D.P.R. 207/10)

a) - Progettazione PFTE, Definitiva, Esecutiva, C.S.P., C.S.E.

b) - Contributo previdenziale su onorario professionale: 4% Inarcassa su a)

SOMMANO (a+b)

Attrezzature, arredi, forniture

Incentivo art. 113, comma 2, D.Lgs. 50/2016 (2% su A.1+A.2)

 IMPORTO TOTALE DEL PROGETTO (A + B)

Spese per pubblicità 

I.V.A., eventuali altre imposte e contributi dovuti per legge 

a) - I.V.A. sui lavori a base d'asta: aliquota al 22% su A.1+A.2

b) - I.V.A. sulle spese tecniche generali e simili: aliquota al 22% su B.2)

c) - I.V.A. su attrezzature, arredi, forniture: aliquota al 22% su B.3)

SOMMANO (a+b)

IMPORTO TOTALE SOMME A DISPOSIZIONE DELLA S.A. (1+…+7)                                                  

 

dato atto che il suddetto DPP di indirizzo alla progettazione, redatto, tra l’altro, con la 
collaborazione del Distretto Sarcidano - Barbagia di Seulo e Trexenta e della Direzione Generale 
della Asl 8 Cagliari, recepisce le indicazioni contenute nella relazione sanitaria, predisposta e 
condivisa dai predetti soggetti, la quale risulta essere fondamentale ai fini dell’ubicazione e 
riorganizzazione degli spazi sanitari previsti all’interno della struttura sanitaria oggetto di intervento; 
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rilevato tuttavia che, a causa dei tempi tecnici necessari all’espletamento della complessa 
procedura aperta di gara, gli aggiudicatari degli AQ potrebbero non essere disponibili, in tempo 
utile, rispetto alle scadenze ravvicinate imposte dal PNRR per la realizzazione delle COT; 

valutato anche il minimo impatto economico rispetto al totale degli interventi assegnati e la 
circostanza che l’adesione agli AQ Invitalia da parte dei Soggetti Attuatori Esterni è facoltativa, 
previa comunicazione motivata ad INVITALIA in caso di mancato ricorso;  

ritenuto pertanto necessario, in via prudenziale, ricorrere all’affidamento diretto dei servizi tecnici 
per la realizzazione delle COT, al fine di poter rispettare le tempistiche dettate dal PNRR che 
prevedono al prossimo 31/12/2022 la milestone/target dell’approvazione di progetti idonei per 
l’indizione e l’acquisizione del CIG della gara lavori;  

rilevato che il valore dell'affidamento dei servizi di architettura e ingegneria di cui sopra è stato 
determinato dal RUP, in conformità al DM 17/06/2016, in € 17.085,01 (compreso spese e oneri 
accessori al 25,00% al netto di contributi previdenziali C.N.P.A.I.A. e I.V.A. di legge), di cui € 
12.289,41 per i 3 livelli progettazione (PFTE, Definitiva, Esecutiva) e Coordinamento della 
sicurezza in fase progettazione (CSP), oltre ad € 4.795,60 per Coordinamento della sicurezza in 
fase di esecuzione (CSE); 

richiamato il Regolamento Aziendale ATS Sardegna, recepito anche dalla ASL Cagliari, per 
l'affidamento di servizi attinenti all'architettura e all'ingegneria e alle attività tecnico amministrative 
connesse, di importo inferiore alla soglia comunitaria, aggiornato da ultimo con deliberazione C.S. 
ATS n. 718 del 22.09.2018 alle disposizioni derogatorie delle Leggi n. 120/2020 (Semplificazione 1) 
e n. 108/2021 (Semplificazione 2);  

atteso che 

 l’ASL Cagliari è dotata di un elenco di operatori economici/professionisti e che il predetto 
elenco è disponibile nell’albo fornitori istituito presso la piattaforma di e-procurament 
Net4market-CSAmed;  

 come disposto all’art. 5, lett. a) del Regolamento sopracitato il RUP per i servizi di importo 
inferiore ad € 139.000,00 procede al conferimento dell’incarico professionale in via diretta, 
con interpello anche di un solo professionista inserito nell’elenco del gruppo della 
prestazione richiesta e nella fascia di importo, nel rispetto dei criteri ivi indicate, in 
particolare il principio di rotazione e divieto di cumulo degli incarichi oltreché il possesso di 
pregresse e documentate esperienze analoghe a quelle oggetto di affidamento, in capo al 
professionista individuato, così come previsto dall’art. 51 della L. n. 108/2021; 

 

considerato che ai sensi del combinato disposto dell’art. 32, comma 2 del Codice degli Appalti 
Pubblici e dell’art. 1, comma 2, lett. a) della L. n. 120/2020 e s.m.i. la Stazione Appaltante può 
procedere ad affidamento diretto tramite determina a contrarre, o atto equivalente, che contenga, 
in modo semplificato, l’oggetto dell’affidamento, l’importo, il fornitore, le ragioni della scelta del 
fornitore, il possesso da parte sua dei requisiti di carattere generale, nonché il possesso dei 
requisiti tecnico-professionali, ove richiesti; 
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dato atto che, nel rispetto dei principi sopraindicati e dopo attenta disamina e valutazione dei CV 
dei professionisti presenti in elenco, vista la tipologia e l’entità dei lavori da realizzare il RUP ha 
individuato l’Ing. Nino Melchiorre Calvisi, iscritto all’Ordine degli Ingegneri della Provincia di Nuoro, 
quale professionista qualificato; 

preso atto che  

 al suddetto professionista è stata inviata formale richiesta di offerta mediante RDO n. 
rfq_402270 sulla piattaforma telematica SardegnaCAT della CRC Regionale, corredata di 
Lettera di Invito ed allegati amministrativi e tecnici, con scadenza prevista al 25/11/2022;  

 il Professionista ha inviato, nei termini assegnati, mediante la sezione "messaggistica" della 
Piattaforma SardegnaCAT i documenti richiesti che risultano firmati digitalmente in data 
anteriore alla scadenza della suddetta RDO; 

 Esaminata l’offerta economica presentata, completa della documentazione 
amministrativa richiesta, è stata richiesto un ribasso, agli atti del servizio, e in data 
28/11/2022 è stata presentata un’offerta migliorativa con un ribasso del 5,5% sulla 
base d’asta, con un importo netto contrattuale di € 16.145,33, oltre C.N.P.A.I.A. 4% e 
iva al 22%, pari ad € 20.485,20 compresi contributi previdenziali e iva di legge; 

valutata la congruità del ribasso percentuale offerto rispetto alla progettazione richiesta e in 
particolare rispetto all’urgenza di definire il progetto esecutivo in tempo utile a consentire l'avvio e 
l'acquisizione del CIG della gara lavori, entro il termine del 31/12/2022 milestone/target prevista dal 
PNRR per gli interventi relativi alle COT; 

precisato che 

 le specifiche tecniche inerenti all'affidamento sono contenute nel Documento Preliminare 
all'avvio della Progettazione; 

 ai sensi dell’art. 32 comma 7 del D.lgs. 50/2016 e ss.mm. ii. l’aggiudicazione diventa 
efficace dopo la verifica del possesso dei prescritti requisiti; 

 nelle more della suddetta verifica e della stipula formale del contratto, così come previsto 
dall’art. 8 comma 1 lett. a) della L. n. 120/2020 (Decreto Semplificazioni 1), è sempre 
autorizzata l’esecuzione anticipata del contratto ai sensi dell’art. 32 comma 8 del medesimo 
D. Lgs n. 50/2016; 

 la stipula del contratto avverrà in modalità elettronica mediante scrittura privata, secondo 
quanto previsto dal comma 14 del medesimo art. 32 del D. Lgs. 50/2016, redatta secondo 
lo schema di contratto-SIA allegato alla Lettera di invito;  

ritenuto pertanto di affidare all’Ing. Nino Melchiorre Calvisi l’incarico professionale in oggetto 
(progettazione di fattibilità tecnica ed economica, definitiva ed esecutiva, compresi coordinamento 
della sicurezza in fase di progettazione ed esecuzione) relativo ai “Lavori di manutenzione 
straordinaria per la realizzazione della CENTRALE OPERATIVA TERRITORIALE del Distretto 
Sarcidano - Barbagia di Seulo e Trexenta - sita in Via Emilia presso il Presidio Ospedaliero San 
Giuseppe Calasanzio - ISILI”, intervento ricompreso e finanziato con le risorse del Piano Nazionale 
di Ripresa e Resilienza Missione M6 Salute – M6.C1 – 1.2.2 Implementazione di un nuovo modello 
organizzativo: Centrali Operative Territoriali; 
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visto il D.lgs. n. 50/2016, la L.R. n. 8/2018 ed il D.P.R. n. 207/2010, per le parti ancora vigore, e i 
Decreti Semplificazione 1 (L. n. 120/2020) e Semplificazione 2 (L n. 108/2021); 

dato atto che, sono stati avviati i controlli per la comprova della sussistenza dei requisiti di ordine 
generale ex art. 80 del D.lgs.50/2016, e che, ai sensi e per gli effetti dell’art. 32 del medesimo 
Codice degli Appalti Pubblici, l’efficacia dell’aggiudicazione è subordinata all’esito positivo della 
verifica del possesso dei prescritti requisiti; 

su proposta del RUP 

DETERMINA 

per i motivi espressi in premessa, che si richiamano integralmente, 

1) di approvare il Documento Preliminare all'avvio della Progettazione (DPP) redatto dal RUP Ing. 
Valerio Vargiu, con il supporto del Geom. Gianfrancesco Puddu, in conformità alle indicazioni 
contenute nella Relazione Sanitaria come meglio precisato in premessa, relativo ai “Lavori di 
manutenzione straordinaria per la realizzazione della CENTRALE OPERATIVA TERRITORIALE del 
Distretto Sarcidano - Barbagia di Seulo e Trexenta - sita in Via Emilia presso il Presidio Ospedaliero 
San Giuseppe Calasanzio - ISILI”, intervento ricompreso e finanziato con le risorse del Piano 
Nazionale di Ripresa e Resilienza Missione M6 Salute – M6.C1 – 1.2.2 Implementazione di un 
nuovo modello organizzativo: Centrali Operative Territoriali; 

2) di approvare gli atti dell’RDO rfq_402270 e autorizzare l’aggiudicazione a sistema sulla 
piattaforma SardegnaCAT e, conseguentemente, affidare all’Ing. Nino Melchiorre Calvisi, ai sensi 
dell’art. 1, comma 2, lett. a) della L. n. 120/2020 e s.m.i., l’incarico professionale relativo ai servizi di 
progettazione di fattibilità tecnica ed economica, definitiva ed esecutiva, compresi coordinamento 
della sicurezza in fase di progettazione ed esecuzione, dell’intervento di cui trattasi per un importo 
contrattuale netto di € 16.145,33 ,oltre C.N.P.A.I.A. 4% e iva al 22%, pari ad € 20.485,20 compresi 
contributi previdenziali e iva di legge; 

3) di dare atto che, nelle more della verifica dei requisiti di ordine generale e speciale e della stipula 
formale del contratto, è autorizzata l’esecuzione anticipata del contratto ai sensi dell’art. 32 comma 8 
del medesimo D.lgs. n. 50/2016, così come previsto dall’art. 8, comma 1, lett. a) della L.n. 120/2020 
(Decreto Semplificazioni 1); 

5) di dare atto che la spesa derivante dal presente provvedimento, come sopra quantificata in 
complessivi € 20.160,14 compresi contributi previdenziali C.N.P.A.I.A. 4% e iva al 22%, verrà 
registrata sul bilancio 2022 come di seguito rappresentato: 
 

UFFICIO  
AUTORIZZATIVO 

MACRO CONTO DENOMINAZIONE 
IMPORTO  
IVA INCLUSA 

ASSL8 
 

101 
(PNRR) 

  
A102010601 

“Immobilizzazioni immateriali in corso e acconti ” € 20.145,33 

 

SmartCIG: Z2E3897336 CUP: D42C21002030006 
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6) di trasmettere copia del presente atto alla Struttura Complessa Servizio Giuridico Amministrativo 
della ASL n° 8 di Cagliari per la pubblicazione all’Albo Pretorio on - line. 

 
 
 

IL DIRETTORE DELLA S.C. 
SERVIZIO GIURIDICO AMMINISTRATIVO 

Dott.ssa Laura Balata 
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ALLEGATI SOGGETTI A PUBBLICAZIONE 

Nessuno 

 
 

ALLEGATI NON SOGGETTI A PUBBLICAZIONE 

Verbale di gara Sardegna 

 
 
 
Si attesta che la presente determinazione viene pubblicata nell’Albo Pretorio on-line 
dell’ASL8 dal ___/___/_____ al ___/___/_____ 
 

Il Direttore della SC Servizio Giuridico Amministrativo ASL n. 8 di Cagliari o suo delegato 

Dott. / Dott.ssa _____________________    

 

 

                                   

 
 
 
 
 
 

402233laconi
Font monospazio
15     12     2022            30     12     2022

402233laconi
Font monospazio
Sig. Walter Laconi
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