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IL DIRIGENTE U.O.C. APPROVVIGIONAMENTI

VISTA
approvato con DCA n. U00033 del 11.02.2020 e pubblicato sul BURL del 
13.02.2020 n. 13;

VISTO odice dei Contratti Pubblici in attuazione 

in vigore a far data dal 01.04.2023 ed efficace a decorrere dal 01.07.2023 ex 
articolo 229 del medesimo decreto legislativo;

RILEVATO

PREMESSO che con deliberazione n. 73 del 25.01.2024 è stata indetta una gara a procedura 

sistemi per indagini diagnostiche per il Centro Trasfusionale (SIMT), per un 

inclusa);

25 del Codice, 
sulla Piattaforma telematica di negoziazione, messa a disposizione dalla Regione
Lazio;

DATO ATTO che la pubblicità legale del bando e degli altri atti relativi alla gara in oggetto è 
stata garantita tramite la piattaforma ento che ha provveduto 
alla trasmissione degli stessi alla Banca Dati Anac, secondo le disposizioni vigenti 
dal 1° gennaio 2024, in materia di digitalizzazione;

PRESO ATTO che entro il termine di scadenza, le ore 10.00 del 2.04.2024, hanno presentato
offerta, mediante piattaforma , le seguenti ditte: 
Immucor Italia SpA, Astra Formedic srl e Bio-Rad Laboratories;

altresì che con deliberazione n. 418 del 15.04.2024 è stata approvata la nomina 
del seggio di gara e della commissione giudicatrice per la gara a procedura aperta 
per la fornitura in esame;

VISTI il Verbale del seggio del 18.04.2024 e il verbale della Commissione giudicatrice 
n. 1 del 29.04.2024, allegati quali parti sostanziali ed integrali del presente 
provvedimento, da cui si evince la proposta di aggiudicazione a favore degli 
operatori economici;



                   Deliberazione

2

RITENUTO aggiudicare la fornitura triennale di sistemi per indagini diagnostiche per il 
Centro Trasfusionale (SIMT), per un importo complessivo 906.011,00
Iva incl 742.631,97 + 22%), così come si evince dalle offerte economiche, 
allegate al presente provvedimento;

PRESO ATTO che alcuni lotti non sono stati aggiudicati per mancanza di offerte e che per gli 
stessi si provvederà ad espletare una nuova procedura di gara;

ATTESTATO
nella sostanza è totalmente legittimo, utile e proficuo per il servizio pubblico, ai 

/1994 e successive 
modifiche, nonché alla stregua dei criteri di economicità e di efficacia di cui 

VERIFICATO che il presente provvedimento non è sottoposto alla verifica ed al controllo 
preventivo ai sensi del combinat
successive modificazioni e degli artt. 21 e 22 della L.R. n. 45/96;

PROPONE
Per le motivazioni esposte nelle premesse:

- di aggiudicare, a far data dal 01.09.2024 al 31.08.2027 di sistemi per indagini diagnostiche per il 
Centro Trasfusionale (SIMT), alle seguenti ditte: Immucor Italia SpA, Bio-Rad Laboratories e 
Astra Formedic srl per un importo complessivo 906.011,00 Iva inclusa 742.631,97 + 
22%), così come si evince dalle offerte economiche, allegate al presente provvedimento e di 
seguito riportate:

Immucor Italia SpA
Lotto n. 1 - CIG B0726F1274

122.746,23 + Iva 22 149.750,40 Iva inclusa)
per un importo complessivo triennale 368.238,69 + Iva 22 449.251,20 Iva 
inclusa);

Bio-Rad Laboratories
Lotto n. 2 - CIG B0726F2347

119.656,15 145.980,50 Iva inclusa)
358.968,45 437.941,51 Iva 

inclusa);

Astra Formedic srl
Lotto n. 3 sub A - CIG B0726F341A

5.141,61 6.272,76 Iva inclusa)
15.424,83 18.818,29 Iva inclusa);
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- di RUP della presente fornitura la Dr.ssa Clara Esposito UOC 
ex art. 15 del D. Lgs 36/2023 e quale Direttore 

Dirigente UOC 
SIMT, già nominati con deliberazione di indizione n. 73/2024;

- di far fronte alla spesa complessiva derivante dal presente provvedimento, 906.011,00 Iva 
inclusa, come di seguito riportato: 

per il periodo dal 01.09.2024 al 31.12.2024 si riduce la sub autorizzazione n. 125
che assume un importo pari ad 8 sul 

sottoconto 501010317;

per il periodo dal 01.01.2025 al 31.12.2025 si riduce la sub autorizzazione n. 70 
5 che assume un importo pari ad sul 

sottoconto 501010317;

per il periodo dal 01.01.2026 al 31.12.2026 si riduce la sub autorizzazione n. 43
6 che assume un importo pari ad sul 

sottoconto 501010317;

per il periodo dal 01.01.2027 al 31.08.2027 si riduce la sub autorizzazione n. 15
7 che assume un importo pari ad 201.335,78 sul 

sottoconto 501010317;

IL DIRIGENTE F.F. U.O.C. APPROVVIGIONAMENTI
Dr.ssa Lorenza Abbati

IL DIRETTORE GENERALE 

VISTO il Decreto del Presidente della Regione Lazio n. T00201 del 
29.10.2021; 

VISTA la deliberazione n. 1 del 02.11.2021 avente ad oggetto: 

PRESO ATTO che il Dirigente proponente il presente provvedimento, 
sottoscrivendolo, attesta 
effettuata, nella forma e nella sostanza è totalmente legittimo, utile e 
proficuo per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto 

a
primo comma, L. 241/90;
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VISTO il parere del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario, 
riportati in frontespizio;

DELIBERA

- di adottare, nei termini indicati, la proposta di aggiudicazione a 

indagini diagnostiche per il Centro Trasfusionale (SIMT). Ditte varie. Importo complessivo pari 
906.011,00 Iva inclusa composta di n. 5 pagine e di n 4 allegati, nei termini indicati.

ai sensi della legge regionale n. 45 del 31.10.1996.                              

IL DIRETTORE GENERALE 
           Dr.ssa Francesca Milito
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.ESAME N. 
ESAMI
ANNO

N. TOT. 
ESAMI 

N. 
CONFEZIONI

SCADENZA MEDIA 
CONFEZIONI

N. TEST PER 
CONFEZIONE

COSTO 
TEST 
UNITARIO

COSTO
CONF.

COSTO 
CONSUMABILI

COSTO 
TOTALE/ANNO 

A    
PROVE COMPAT 
(COOMBS)

6.000 18.000 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 1,28 *vedi 
dettaglio

€ 2.049,47 € 7.669,47 

R.A.I 7.000 21.000 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,50 *vedi 
dettaglio 

€ 2.391,05 € 17.523,05

Controllo gruppo 
ricevente con anti-D 
VI-

5.500 16.500 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,26 *vedi 
dettaglio

€ 1.878,68 € 12.418,68

Controllo gruppo con 
anti DVI+ nei 
sospetti D variant

1.500 4.500 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,73 *vedi 
dettaglio

€ 512,37 € 4.091,37

Gruppo completo 
diretto e indiretto 4 
cellule, su schedina 
con doppio anti-D 
(DVI+, D VI-)

5.500 16.500 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 5,89 *vedi 
dettaglio

€ 1.878,68 € 32.367,68

Fenotipo Rh 
“CcEe”+Kell

3.000 9.000 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,35 *vedi 
dettaglio

€ 1.024,74 € 13.036.74

Lectina anti- A1 200 600 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio €2,08 *vedi 
dettaglio

€ 68,32 € 415,02
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Siero anti - H 200 600 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,96 *vedi 

dettaglio 
€ 68,32 € 592,32

Identificazione Ab in 
Coombs

350 1.050 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 14,89 *vedi 
dettaglio

€ 119,55 € 5.211,55 

Identificazione Ab in 
Coombs con emazie  
trattate in enzima

350 1.050 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 14,89 *vedi 
dettaglio 

€ 119,55 € 5.211,55

Tipizzazione Ag Fya 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,11 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 411,02

Tipizzazione Ag Fyb 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,43 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 443,02

Tipizzazione Ag Jka 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,93 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 392,56

Tipizzazione Ag Jkb 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,93 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 392,56

Tipizzazione Ag Lea 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,75 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 374,56

Tipizzazione Ag Leb 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,75 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 374,56

Tipizzazione Ag S 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,69 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 369,02

Tipizzazione Ag s 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,11 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 411,02
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Tipizzazione Ag M 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,65 *vedi 

dettaglio 
€ 34,16 € 265,02

Tipizzazione Ag N 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,65 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 265,02 

Tipizzazione Ag P1 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,11 *vedi 
dettaglio 

€ 34,16 € 410,56

Tipizzazione Ag Cw 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 4,09 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 409,02 

Tipizzazione Ag Kpb 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,57 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 356,56

Tipizzazione Ag Kpa 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,57 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 356,56

Tipizzazione Ag Lu a 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,81 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 380,56

Tipizzazione Ag Lu b 100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,81 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 380,56

Tipizzazione Ag 
Cellano

 

100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 3,27 *vedi 
dettaglio

€ 292,40 € 326,56
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B

Identificazione Rh D 
Variant con Ab anti 
epitopi

120 360 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 27,51 *vedi 
dettaglio 

€ 40,99 € 3.300,99

Titolazione Ab 
irregolari immuni 

250 750 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 15,44 *vedi
dettaglio 

€ 85,39 € 3.860,39

C
T.A.D. con 
monospecifici (IgG-
IgA-IgM-C3d-C3c)

100 300 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 10,95 *vedi 
dettaglio

€ 34,16 € 1.094,54

T.A.D. con sieri 
monospecifici (IgG)

200 600 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 6,54 *vedi 
dettaglio

€ 68,32 € 1.307,08

Identificazioni 
sottoclassi IgG

50 150 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 21,89 *vedi 
dettaglio

€ 17,08 € 1.094,27

T.A.D IgG + 
Complemento 
polispecifico

1000 3000 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 1,59 *vedi 
dettaglio

€ 341,58 € 1.585,38

D weak 1000 3000 *vedi dettaglio *vedi dettaglio *vedi dettaglio € 2,56 *vedi 
dettaglio

€ 341,58 € 2.557,38
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STRUMENTAZIONE           SI NO OPZIONALE  INTERFACCIAMENTO RICHIESTO    SI NO 

CONSUMABILI DI SUPPORTO    €. Zero/ anno
Rif. Offerta  // 

IMPIANTI TECNOLOGICI NECESSARI      SI NO 
Rif. Offerta  __//______ 

COSTO TOTALE ANNUO LOTTO:
€ 119.656,15 

DESCRIZIONE DEL LOTTO: Sistema automatico più sistema di Back-Up interfacciabile bidirezionalmente con sistema gestionale del Centro Trasfusionale.  Si 
precisa che il Sistema aggiudicato per il Lotto n. 2, farà anche da Strumento di Back Up per il Lotto n. 1. 

Sistema automatico di ultima generazione, certificata CE-IVD più sistema di Back-Up interfacciabile bidirezionalmente con il Sistema Gestionale del Centro 
Trasfusionale. La Ditta aggiudicataria si rende disponibile a fornire adeguato supporto scientifico e di aggiornamento continuo del personale, anche attraverso 
partecipazione ad eventi scientifici per due operatori del Simt 
Si precisa che per la tipizzazione degli antigeni eritrocitari non ABO non Rh, (sub lotto A) è richiesta l’offerta di almeno il 60% dei test indicati da eseguire su 
strumento automatico, purché il restante 40% sia comunque offerto anche se utilizzabile su schedina con metodica manuale o in alternativa in fase liquida. 
 
 
Nel conteggio del numero delle confezioni occorrenti ad effettuare i test richiesti deve essere conteggiata la quantità di prodotto necessaria per 
l’extra volume. 
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Requisiti generali di minima:
- Capacità di caricamento non inferiore a 150 schedine 
-  Capacità di caricamento non inferiore a 48 campioni 
- Almeno numero 2 centrifughe a bordo 
- Esecuzione in totale automazione del caricamento delle schedine 
- Dispensazione di reagenti e campioni, centrifugazione lettura ed eliminazione delle schedine utilizzate 
- Identificazione mediante barcode di campioni  
- Identificazione mediante barcode di reagenti e schedine con verifica del lotto e della data di scadenza 
- Visualizzazione e memorizzazione delle immagini a colori di tutte le card processate 
- Possibilità di inserimento campioni in urgenza  
- Caricamento in continuo dei campioni e dei reagenti 
- Agitazione automatica delle emazie 
- Modalità random e batch 
- Metodiche validate sullo strumento 
- Software per l’identificazione anticorpi irregolari integrato nel middleware gestionale 
- Utilizzo contemporaneo di provette primarie di tipi e dimensioni diverse 
- Sistema di rilevamento del coagulo  
- Sensori di livello per reagenti e campioni in esame 
- Controllo automatico della presenza del tappo sulle provette e reattivi 
- Lettura ed interpretazione automatica di risultati 
- Tracciabilità completa di tutte le operazioni 
- Accesso in continuo dell’operatore ai campioni, reagenti e schedine, senza interruzione dell’attività operativa
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- Gestione dell’accesso al programma mediante profili utente a più livelli 
- Assistenza da remoto
- Fornire programmi di VEQ/proficienty testing strutturati con esercizi educazionali diretti alla valutazione delle performance dell’intero processo 

operativo del laboratorio di immunoematologia. Tali programmi devono rispondere ai requisiti prescritti dalla Norma UNI CEI EN 
ISO/IEC17043-2010 ed alle linee guida ILAC G13200, standard europeo previsto per gestori di Schemi e Servizi EQA; devono garantire elevato 
livello qualitativo degli esercizi proposti, una adeguata e completa elaborazione statistica dei risultati e devono avere un numero di partecipanti 
tale da garantire la validità delle elaborazioni stesse. (4 spedizioni/anno) 

- Disponibilità di CQ su campioni ematici stabilizzati a fenotipo ed immunizzazione nota, con caratteristiche di commutabilità. I CQ devono essere previsti con 
frequenza giornaliera su entrambi gli strumenti per tutti i test eseguibili. Per tutti gli antigeni eritrocitari devono essere presenti almeno un controllo positivo in 
omozigosi ed eterozigosi ed un controllo negativo.  

- Schede Tossicologiche 
- Software e manuali in lingua italiana 
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ESAME N. ESAMI 
ANNO 

MILLILI
TRI PER 
FLACO
NE 

CONFEZI
ONI/ANN
O 

CONFEZ
IONI/ 3 
ANNI 

SCADENZA 
MEDIA 
CONFEZIONI 

N. TEST PER 
CONFEZIONE 

COSTO 
TEST 
UNITARIO 
 

COSTO 
CONF. 

CODICE 
PRODOTTO 

COSTO 
TOTALE/
ANNO 

COSTO TOTALE/ 
3 ANNI 

CND RDM 

 A              
ANTI A 
(MONOCL) 

5.000 10 ml 25 75 24 mesi 200 0,0210 4,21 01210 105,27 315,82 W0103030102 2179615 

ANTI B 
(MONOCL) 

5.000 10 ml 25 75 24 mesi 200 0,0210 4,21 02210 105,27 315,82 W0103030102 2179616 

ANTI AB 
(MONOCL) 

5.000 10 ml 25 75 24 mesi 200 0,0263 5,26 03110 131,59 394,78 W0103030102 2179617 

ANTI D 
blend (IgM 
/IgG)  DVI+ 

5.000 10 ml 25 75 36 mesi 200 0,0431 8,62 07110 215,50 646,50 W0103030201 2274901 

ANTI D 
monoclonale 
IgM di clone 
diverso dal 
primo DVI-  

5.000 10 ml 25 75 36 mesi 200 0,2991 59,83 K1151 1495,75 4.487,25 W0103030201 1489497 

EMAZIE A1 2.000 10 ml 13 39 49 giorni 200 0,1028 20,56 K1140 267,33 801,98 W0103030101 1673874 
EMAZIE A2 2.000 10 ml 13 39 49 giorni 200 0,0997 19,95 K1141 259,29 777,86 W0103030101 1674015 
EMAZIE B 2.000 10 ml 13 39 49 giorni 200 0,1236 24,72 K1142 321,34 964,03 W0103030101 1673876 
EMAZIE O 2.000 10 ml 13 39 49 giorni 200 0,0955 19,11 K1144 248,48 745,45 W0103030101 1674017 
ALBUMINA 2.000 10 ml 10 30 36 mesi 200 2,585 5,17 39110 51,68 155,04 W0103030306 2282724 
ANTI E 200 5 ml 2 6 36 mesi 100 0,2795 27,95 08105 55,89 167,67 W0103030202 2279866 
ANTI e 200 5 ml 2 6 36 mesi 100 0,5838 58,38 09105 116,76 350,28 W0103030202 2279868 
ANTI C 200 5 ml 2 6 36 mesi 100 0,5091 50,91 04105 101,83 305,49 W0103030202 2279862 
ANTI c 200 5 ml 2 6 36 mesi 100 0,3043 30,43 05105 60,87 182,60 W0103030202 2279864 
ANTI KELL  200 5 ml 2 6 36 mesi 100 0,3292 32,92 10105 65,84 197,53 W0103030501 2279870 
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Ricerca 
Anticorpi 
Irregolari in 
Coombs a 3 
cellule al 3% 
- 5% non 
pretrattate 

 
 
500 

30 ml 13 39 49 giorni 200 0,3812 76,24 K1148 991,17 2.973,50 W0103030308 1673925 

Ricerca 
Anticorpi 
Irregolari in 
Coombs a 3 
cellule al 3% 
- 5% con 
emazie 
trattate con 
enzima 

500 prodotto 
non 

offerto, in 
base alla 

vs risposta 
PI047306-

24 

prodotto non 
offerto, in 

base alla vs 
risposta 

PI047306-24 

prodotto 
non 

offerto, in 
base alla 

vs risposta 
PI047306-

24 

prodotto non 
offerto, in base 
alla vs risposta 
PI047306-24 

prodotto non 
offerto, in base 
alla vs risposta 
PI047306-24 

prodotto non 
offerto, in base 
alla vs risposta 
PI047306-24 

prodotto 
non 

offerto, in 
base alla 

vs risposta 
PI047306-

24 

prodotto non 
offerto, in base 
alla vs risposta 
PI047306-24 

prodotto non 
offerto, in 

base alla vs 
risposta 

PI047306-24 

prodotto non offerto, 
in base alla vs 

risposta PI047306-24 

prodotto non 
offerto, in base alla 

vs risposta 
PI047306-24 

prodotto 
non 

offerto, in 
base alla 

vs risposta 
PI047306-

24 

Antiglobulin
a anti 
IgG+C3d 

600 10 ml 3 9 36 mesi 100 0,0708 7,08 34310 21,25 63,74 W0103030304 2179618 

Antiglobulin
a anti IgG 

400 10 ml 2 6 24 mesi 200 0,08 16,00 K1131 32,00 96,01 W0103030305 1489418 

Antiglobulin
a anti C3d 

200 5 ml 2 6 24 mesi 100 0,3469 34,69 K1377 69,38 208,15 W0103030305 1489495 

Coombs 
control

400 10 ml 13 39 49 giorni 200 0,1443 28,87 K1145 375,36 1.126,09 W0103030401 1489492 

Lectina A1  200 10 ml 1 3 24 mesi 200 0,1052 21,05 30410 21,05 63,16 W0103030199 2282709 
Siero anti H 200 10 ml 1 3 24 mesi 200 0,1435 28,71 31410 28,71 86,13 W0103030199 2282711 
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 B
             

Kit di 
eluizione 
acida 

200 // //  // // // // // //    

 C              
Sostanza 
neutralizzant
e le 
Isoagglutinin
e naturali anti 
A e anti B 

100 // //  // // // // // //    

 D              
Ditiotreitolo 
(DTT) per 
determinazio
ne classe Ig 
degli 
anticorpi 

100 // //  // // // // // //    

 E              
Pannelli di 
identificazion
e Ab in 
Coombs, 
emazie al 

100 // //  // // // // // //    
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3%-5%

Pannelli di 
identificazion
e Ab in 
Coombs con 
emazie 
trattate in 
enzima, 
emazie al 
3%-5%

100 // //  // // // // // //    

Enzima 
proteolitico 
per il 
trattamento 
delle emazie 
nella ricerca 
di anticorpi 
irregolari 

100 // //  // // // // // //    

 F  // //  // // // // // //    
Kit per 
rimuovere le 
immunoglob
uline legate 
ai globuli 
rossi 

40 // //  // // // // // //    
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Kit per 
rimuovere gli 
autoanticorpi 
caldi presenti 
nel siero 

20 // //  // // // // // //    

Kit per 
assorbimento 
delle 
immunoglob
uline fredde 
presenti nel 
siero

20 // //  // // // // // //    

 G              
Kit sieri noti 
per la 
convalida del 
metodo

2 // //  // // // // // //    

Disponibilit
à di CQ su 
campioni 
ematici 
stabilizzati 
a fenotipo 
ed 
immunizzaz
ione nota, 
per tutti i 
test 

12 // //  // // // // // //    
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eseguibili.  
 
 
 
 

 COSTO TOTALE ANNUO LOTTO: 
5.141,61 

  COSTO TOTALE TRIENNALE 
LOTTO: 

15.424,83 
 
 

15,42) 
Costi di mano d'opera pari al 5 771,24) 
IVA esclusa: 22% 
Validità: 180 giorni dalla presentazione della stessa 
Ns. protocollo offerta: GF007/2024/AR 
Milano, 25/03/2024 
Firma: 
 
 




