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REGIONE CAMPANIA

AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
m “SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO”
CASERTA

ATTESTAZIONE DI VERIFICA E REGISTRAZIONE CONTABILE
relativa alla DETERMINA DIRIGENZIALE con oggetto:

Fornitura di N. 40 Fialedel Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg per laUOC Ematologia ad I ndirizzo
Oncologico — Aggiudicazione ex art. 2 com. 1 lett. a) del D. Lgs. 76/2020 convertitoin L. 120/2020 e sm.i.

ATTESTAZIONE DI VERIFICA E REGISTRAZIONE CONTABILE 1 (per le proposte che determinano un costo per I’AORN)
Il costo derivante dal presente atto : €12.421,17
- edi competenzadell'esercizio 2023 , imputabile al conto economico 5010101010 - Prod.farmac.con Al C,eccez.vaccini-emoderivati
da scomputare dal preventivo di spesa che presenta la necessaria disponibilita
- erelativo ad acquisizione cespiti di cui alaFonte di Finanziamento

Casertali, 13/01/2023

il Direttore
UOC GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA
Carmela Zito

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.





				CARMELA ZITO










REGIONE CAMPANIA

AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
m “SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO”

CASERTA

Determina Dirigenziale N. 35 del 13/01/2023

Proponente: |1 Direttore UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO

Oggetto: Fornitura di N. 40 Fialedel Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg per laUOC Ematologia ad

Indirizzo Oncologico — Aggiudicazione ex art. 2 com. 1 lett. a) del D. Lgs. 76/2020 convertitoin L.
120/2020 e sm.i.

PUBBLICAZIONE
In pubblicazione dal 13/01/2023 e per il periodo prescritto dalla vigente
normativa in materia (art.8 D.Lgs 14/2013, n.33 e smi)

ESECUTIVITA'
Atto immediatamente esecutivo

TRASMISSIONE

Latrasmissione di copia della presente Deliberazione € effettuata al Collegio
Sindacale e ai destinatari indicati nell'atto nelle modalita previste dalla
normativavigente. L'inoltro alle UU. OO. aziendali avverrain formadigitale
ai sensi degli artt. 22 e 45 D.gs. n° 82/2005 e s.m.i. e secondo il regolamento
aziendale in materia

UOC AFFARI GENERALI
Direttore Eduardo Chianese

ELENCO FIRMATARI

Teresa Capobianco - UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO
Carmela Zito - UOC GESTIONE ECONOMICO FINANZIARIA
Eduardo Chianese - UOC AFFARI GENERALI

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli artt.
23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.






REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
m “SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO”
CASERTA

Oggetto: Fornitura di N. 40 Fiale del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg per la UOC
Ematologia ad Indirizzo Oncologico — Aggiudicazione ex art. 2 com. 1 lett. a) del D. Lgs. 76/2020
convertito in L. 120/2020 e s.m.1i.

IL DIRETTORE {.f. UOC PROVVEDITORATO ED ECONOMATO
A conclusione di specifica istruttoria, descritta nella narrazione che segue, si rappresenta che ricorrono i presupposti
finalizzati all’adozione del presente provvedimento, ai sensi dell’art. 2 della Legge n. 241/1990 e s.m.i. e, in qualita di
responsabile del procedimento, dichiara I’insussistenza del conflitto di interessi, ai sensi dell’art. 6bis della legge 241/90
e s.m.i.

PREMESSO CHE

- con nota Prot. n. 36755 del 27/12/2022 (Allegato n. 1) il Direttore della Farmacia Ospedaliera,
Dott.ssa Anna Dello Stritto, nel rimettere a questa UOC la richiesta (Allegato n. 2 ) del Direttore
della UOC Ematologia ad Indirizzo Oncologico, Dott. Ferdinando Frigeri, per la fornitura di n. 40
Fiale della specialita medicinale MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg, ha chiesto di procedere a
tanto, fornendo nel contempo anche le seguenti precisazioni:

a) il farmaco de quo non risulta aggiudicato a livello centralizzato SO.RE.SA. S.p.A., (rientrando
nell’ottavo appalto specifico indetto con Determina D.G. n. 268 del 22/12/2022);

b) il fabbisogno indicato nell’ allegata nota (Allegato n.2) corrisponde al trattamento terapeutico a
farsi “ per una paziente dffetta da Linfoma npn Hodgkin di alto grado, refrattario alla prima linea”;
c) il farmaco e presente nel PTR;

d) la Ditta Boehringer Ingelheim Pharma ha 1’esclusivita nella produzione (come risulta da
CODIFA);

RILEVATO CHE

- con nota Prot. n. 36858 del 28/12/2022 (Allegato n. 3) e stata invitata detta Ditta a produrre
offerta, cui e seguito riscontro negativo (Allegato n. 4);

-di tanto e stata informata la Farmacia (Allegato n. 5) che ha poi comunicato “la Ditta
produttrice della specialita medicinale é la Incyte Biosciences Distribution B.V. e non la Ditta
Boehringer Ingelheim Pharma erroneamente segnalata” (Allegato n. 6);

-in data 04/01/2023, ¢ stata quindi invitata a produrre offerta, con la massima urgenza - a mezzo
pec - la Ditta INCYTE BIOSCIENCES DISTRIBUTION B.V per la fornitura di che trattasi (nota
Prot. n. 319 — Allegato n. 7);

-la precitata Ditta in data 10/01/2023 ha riscontrato 1’invito, proponendo di eseguire la fornitura di
che trattasi alle condizioni economiche sotto riportate (Allegato n. 8):

* N. 40 Confezioni da n. 1 Flaconcino cadauna del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg
polvere per concentrato per soluzione per infusione — importo complessivo offerto €. 11.291,97 Iva

Determinazione Dirigenziale

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli
artt. 23-ter, 24 e 40 del D.Lgs. n. 82/2005. Eventuale riproduzione analogica, costituisce valore di copia semplice a scopo illustrativo.





REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
m “SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO”
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esclusa al 10% (prezzo unitario offerto per n. 1 confezione da n. 1 FLC €. 12.421,17 Iva inclusa al
10%);

-all’offerta presentata dalla Ditta INCYTE BIOSCIENCES DISTRIBUTION B.V. é stata acclusa
la “Dichiarazione di esclusivita” (Allegato n. 9);

CONSIDERATO CHE la Farmacia Ospedaliera, in persona del Direttore — previa richiesta del
Servizio scrivente (mail del 10/01/2023 - Allegato n.10) — ha comunicato che “il farmaco risulta
conforme” (Allegato n. 11);

VISTI
- I’art. 63 com. 2 lett. b) n. 2 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.;
- I’art. 95 com 4 lett.b) del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.;

ESAMINATA tutta la documentazione innanzi richiamata, allegata alla presente ed in atti giacente;

RITENUTO, pertanto, di affidare ex art. 2 com. 1 lett. a) del D. Lgs. 76/2020 convertito in L.
120/2020 e s.m.i. alla Ditta INCYTE BIOSCIENCES DISTRIBUTION B.V. la fornitura di N. 40
Fiale del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg destinate alla UOC Ematologia ad
Indirizzo Oncologico;  tanto secondo la configurazione descritta in offerta e per I’importo
complessivo offerto di €. 11.291,97 Iva esclusa al 10% (prezzo unitario offerto per n. 1 confezione
dan.1FLC €.12.421,17 Iva inclusa al 10%);

ATTESTATA la legittimita della presente proposta di determinazione, che é conforme alla vigente
normativa in materia;

DETERMINA
per i motivi espressi in premessa:

I - DI AFFIDARE ex art. 2 com. 1 lett. a) del D. Lgs. 76/2020 convertito in L. 120/2020 e s.m.i.
alla Ditta INCYTE BIOSCIENCES DISTRIBUTION B.V. la fornitura di N. 40 Fiale del Farmaco
MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg destinate alla UOC Ematologia ad Indirizzo Oncologico;
tanto secondo la configurazione descritta in offerta e per 1’importo complessivo offerto di €.
11.291,97 1Iva esclusa al 10% (prezzo unitario offerto per n. 1 confezione da n. 1 FLC €.
12.421,17 Iva inclusa al 10%);

II - DI IMPUTARE la spesa complessiva pari ad € 12.421,17 Iva inclusa al 10% sul conto
economico n. 5010101010 “Prod.farmac.conAIC,eccez.vaccini-emoderivatireg.” relativo al corrente
bilancio;

IIT - DI PREVEDERE 1la clausola di recesso, ai sensi del combinato disposto dagli artt. 92 e 100
del D.Lgs. 159/2011 e s.m.i., qualora vengano accertati elementi relativi a tentativi di infiltrazione
mafiosa;
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IV — DI PREVEDERE, altresi, apposita clausola risolutiva espressa qualora So.Re.Sa. spa
(soggetto aggregatore per la Regione Campania) avesse nel frattempo attivato analoga
convenzione/accordo quadro centralizzato;

V — DI NOMINARE Direttore dell’esecuzione del contratto il Direttore della UOC Farmacia
Ospedaliera, Dott.ssa Anna Dello Stritto;

VI — DI NOTIFICARE il su esteso provvedimento alla Ditta INCYTE BIOSCIENCES
DISTRIBUTION B.V ;

VII - DI TRASMETTERE copia del presente atto al Collegio Sindacale, ai sensi di legge, alle
UU.OO.CC. Gestione Economico-Finanziaria, Farmacia Ospedaliera e Ematologia ad Indirizzo
Oncologico

L’ estensore
Fava Angela

IL DIRETTORE f.f.
U.0.C. PROVVEDITORATO ED ECONOMATO
Dott.ssa Teresa Capobianco

Determinazione Dirigenziale
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ATTESTAZIONE DI VERIFICA E REGISTRAZIONE CONTABILE
(per le proposte che determinano un costo per I’AORN — VEDI ALLEGATO)

Determinazione Dirigenziale

Il presente atto, in formato digitale e firmato elettronicamente, costituisce informazione primaria ed originale ai sensi dei combinati disposti degli
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Al Direttore f.f. UOC Provveditorato

Dr.ssa T. Capobianco
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SI CHIEDE A
di consentire 1’approvvigionamento
e  MINJUVI 200mg fiale (Tafagjtamab) N 40 fiale
Necessarie per i primi due cicli. ‘
Sara cura di questa UOC provvedere su piattaforma Soresa al momento della nuova
aggiudicazigpe
oeconomia — UMACA
Il Direttore UO(] Farmacia
r.ssa Anna Dello Stritto
))«QO,Qb
= .0.C. FARMACIA
Azienda Ospedaliera di Rilievg|Nazionale Sant ' Anna e San Sebastiano — Caserta
Via Pdfasciano 81100 - Caserta
Tel 0823 232603(DirettoreFarmacia) 2320 74(S. Farmaci)- 232105 (Disp. Medici)- 2109-2098(UMACA)-
232547 (fhisp.alta spec)-232611(AFE)
e-mail: accettazipnefarmacia@ospedale.caserta. it
pec: farmdecia@ospedalecasertapec. it
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Allegato 3

REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE
E Di ALTA SPECIALIZZAZIONE
“SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO” DI CASERTA

Spett.le Ditta
bitspa@legalmail.it
» BoetRiNnazg, INGeLHEIM PHARMA
OGGETTO: Fornitura di n. 40 Fiale del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg per
le esigenze della U.O.C. Farmacia Ospedaliera — Richiesta —

Non risultando aggiudicata in SO.RE.SA. S.p.A. la specialita medicinale in oggetto (rientrando,
pero, nell’ottavo appalto specifico — Determina D.G. n. 26/ del 22 dicembre 2022) utilizzata per
il trattamento del Linfoma non Hodgkin e presente nel PTR, si invita codesta Spett.le Ditta, a

voler formulare e a far pervenire CON LA MASSIMA URGENZA all’indirizzo pec
provveditorato@ospedalecasertapec.it scheda tecnica e offerta economica comprensiva di prezzo

di listino del produttore, percentuale di sconto applicata e prezzo finale offerto per la fornitura di
seguito descritta: :

* n. 40 Fiale del Farmaco MINJUVI (TAF ASITAMAB) 200 mg

NOTA : Detto farmaco dovra essere utilizzato per il trattamento urgente di una paziente affetta
da Linfoma non Hodgkin di alto grado, refrattario alla prima linea, la quale dovra essere
sottoposta a n. 3 Cicli di terapia.

Si prega trasmettere dichiarazione di esclusivita dei prodotti e della loro distribuzione e
dichiarazione di infungibilita.

Le condizioni di fornitura sono le seguenti:

Luogo di consegna: Al

U.O.C. Farmacia AORN “S. ANNA E S. SEBASTIANO” via G. La Pira, Caserta.

Nella bolla di consegna, debitamente datata e numerata, secondo le vigenti disposizioni di legge
in materia, dovra essere indicato il numero del buono d'ordine, oltre alla descrizione del prodotto,
la quantita, ecc. La ditta effettuera le consegne a proprio rischio e con carico delle spese di
qualsiasi natura.

Cessione dei crediti, cessione del contratto e subappalto

La cessione dei crediti derivanti dal presente contratto ¢ soggetta alle disposizioni di cui
all’art.106 del D.lgs. n.50/2016. In particolare, le cessioni dei crediti devono essere stipulate con
atto pubblico o scrittura privata autenticata ed essere notificate alla stazione appaltante. Le stesse
diventano efficaci ed opponibili alla stazione appaltante decorsi 45 giorni dalla notifica qualora
non vengano rifiutate con apposita comunicazione.

E fatto divieto alla ditta aggiudicataria di cedere a terzi, in tutto o in parte, I'oggetto del contratto,
pena l'immediata risoluzione dello stesso nonché il risarcimento di 0gni conseguente danno. Non
¢ ammesso il subappalto. )

Fatturazione:

Si comunica che a far data dal 31 Marzo 2015 I’Azienda Ospedaliera "Sant'Anna e San
Sebastiano” di Caserta accettera le fatture solo nel formato elettronico secondo l'allegato A del

U.O.C. Provveditorato ed Economato
Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale Sant Annma e San Sebastiano — Caserta
Via Palasciano 81100 - Caserta
AQ.0. UOG Aftari Generali - Uffic o Protocollo Ganerale ']()/ /}'833/232462

tocollo: Data: . . . 7o y s, <
ool TDYGESRTY Oy dRNMA2020 1228 e-mail: provveditoratol@ospedale. caserta.it
Utticio: UFACIO PROTOCOLLO i ) o : i
Classifica: pec: provveditoratol@ospedalecasertapec. it
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RRRERLT LILAR AL . REGIONE CAMPANIA
" AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE
E.DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
CASERTA “SANT'’ANNA E SAN SEBASTIANO” DI CASERTA

DM n.55/2013 e s.m.e.i. Le fatture elettroniche indirizzate alla presente Azienda Ospedaliera
devono contenere i seguenti elementi specifici (come riportato sul sito: www.indicepa.gov.it ):

Denominazione Ente: Azienda Ospedaliera Sant'Anna e San Sebastiano di Caserta
Codice IPA: aosa_061

Codice Univoco Ufficio: 551B2G

Nome dell'Ufficio: FATTURAZIONE

Cod. fisc. del Servizio di F.E. 02201130610

PartitaIva: 02201130610

Pagamento: ‘

il pagamento avverra nei 60 (sessanta) giorni dalla data di ricezione delle fatture da parte del
Servizio Economico-Finanziario dell AORN, dopo I'acquisizione del visto di regolare esecuzione
del Responsabile della UO di destinazione.

Ai sensi e per gli effetti dell'art. 3) della legge 136 del 2010 e s.m.i. il fornitore deve assumere gli
obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari; pertanto, per non incorrere nella risoluzione del
contratto, ai sensi dell'art. 3) comma 9 bis della suddetta legge, deve comunicare mediante
dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorieta - art. 47 DPR 445/2000 - gli estremi del c/c postale
o bancario dedicato su cui effettuare i pagamenti, unitamente alle generalita ed al codice fiscale
dei soggetti delegati ad operare sul conto, allegando fotocopia dei documenti di riconoscimento.
11 fornitore prende atto che il mancato utilizzo del conto corrente postale o bancario, ovvero degli
altri strumenti che assicurino la tracciabilita dei movimenti finanziari, costituisce causa di
risoluzione del contratto ai sensi dell'art. 3), comma 9 bis della legge 136/2010 e s.m.i.
L’impresa affidataria accetta, inoltre, tutte le clausole di cui al “Protocollo di Legalita” di cui la
medesima societa ha preso visione ed ha scaricato sul sito www.ospedale.caserta.it ad eccezione
delle previsioni di cui all’art.2 co.2 punti h) e i) ¢ di quelle di cui all’art.7 co.l e all’art.8 co.l
clausola 7) e 8). (vedi delibere AORN n.6 del 31.01.14 ¢ n.357 del 21.11.14).

Controversie

Per la soluzione di controversie eventualmente insorte nel corso dell’esecuzione della fornitura,
~ sara inizialmente tentata la composizione in via amministrativa. In caso di perdurante disaccordo

la risoluzione del contenzioso sara affidata al competente Tribunale di Santa Maria Capua
Vetere.

Norme comuni
Per quanto non previsto espressamente dalla presente, si rinvia alla disciplina comunitaria e
nazionale vigente in materia di contratti pubblici.

Si. precisa che con la presente lettera questa Azienda non assume alcun impegno contrattuale e,
di conseguenza, puo procedere alla revoca della medesima in qualsiasi momento senza ulteriore

comunicazione.
Il Direttor& f.f. UOC Pyoffveditpraty/ed ficopomat
ot fs a Capobidw¥o

U.0.C. Provveditorato ed Economato
Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale Sant " Anna e San Sebastiano — Caserta
Via Palasciano 81100 - Caserta
Tel. 0823/232462
e-mail: provveditorarol@ospedale.caserta.it
pec: provveditorato’@ospedalecasertapec. it
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R: Richiesta di offerta per 1. 40 Fiale del FARMACO MINJUVS

' 5 : 2 Allegato 4
Oggetto: R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

Mittente: <M|LMAtenderofﬁce.lT@boehringer-ingeiheim.com>

Data: 29/12/2022, 19:00

A: <provveditorato@ospedalecasertapec.it>

cC: <pao|o.presta@boehringer-ingelheim.com>, <alessia.gambino@boehringer—ingelheim.com>,
<|aura.puppi@boehringer-ingelheim.com>

Buonasera,
Ci spiace segnalare che il prodotto da Voi richiesto non risulta essere commercializzato da Boehringer Ingelheim

Italia.
Cordiali saluti

Nicoletta Basile
Boehringer Ingelheim italia S.p.A.-Milano

Market Access & Health Care Affairs Management
Tender Office Lead

Tel. 02 5355 401

Cell. 3386023848

mailto:nicoletta.basile@L hringer-ingetheim.com
www.boehringer-ingelheim.it

¢ Ingetheim

{5y Bochri
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Boehringer Ingelheim italia S.p.A. - Societa con socio unico e sede legale in Milano, Via Vezza d’Oglion. 3 -Capitale
sociale Euro 24.260.040,00 int. versato, Codice Fiscale, numero di iscrizione al Registro Imprese di Milano e Partita
VA 00421210485, REA Milano n.1370160 - PEC:bitspa@legalmail.it - Societa soggetta all’attivitd di direzione e
coordinamento della C.H Boehringer Sohn. '

Questa e-mak ed eventuali allegati contengono informazioni riservate e di proprieta aziendale e sono rivolte
esclusivamente ! destinatario indicato. Se per errore di indirizzamento o trasmissione non ¢ lei I'interessato, la
preghiamo di darne informazione al mittente, vietandole in ogni caso l'uso, la divulgazione, la distribuzione, la
copiatura o la stampé. se non altrimenti specificamente indicato, né questa e-mail né nessuno dei suoi allegati
sono un'offerta suscettibile di accettazione a fini contrattuali, e non intendono concludere un accordo vincolante.
Informativa Privacy: La informiamo che usigmo i suoi dati personali, compresi i dati di contatto (o informazioni
sulle sue qualifiche professionali se lei & un operatore sanitario): (i) nel quadroe dei nostri attuali e futuri rapporti
professionali e/o (ii) per dar seguito alle sue richieste, conservandoli per lg durata degli stessi o per il tempo
necessario. Alcuni dei Suoi dati possono essere raccolii da fonti pubbliche e siti web. L'informativa Privacy e
raggiungibile ciiccando qui Op,f:-u."e, qualora Lei fosse un operatore sanitario, cliccando qui.

Boehringer Ingelheim Italia S.p.A.—A single-member company with registered office at Via Vezza d’Oglio n°3,
Milan — Fully peid-up share capital: € 24.260.040,00 — Tax Code and registration number in the Milan Trade
Register: 00421210485, VAT Registration Number n. 1370160 in the List of Business and Administrative
Information of Milan - Certified email: b_itgpq@l_gga_imaj!_.ic_ — A company subject to managemernt and coordination
by C.H. Boehringer Sohn.

This email and its attachments, if any, contain confidential and proprietary information and are intended only for
the stated addressee. If you received them due to an address or transmission error, please aavise the sender; in any
case, you are forbidden to use, disclose, disseminate, copy or print them. ]

Privacy Policy: We inform you that we use your personal data, including contact data (or information about your
professional qualifications if you are an healthcare professional): (i) within the framework of our current and future
professionai relationships and (ii) in order to follow up your requests, and we keep them for the duration thereof or

30/12/2022,10
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o RithIesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

for as long as necessary. Seme of your data mo ¥ e collected from public sources and websites. Click here for more

information or, click here, if you are an healthcare professiondi.

Da: provveditorato@ospedaiecasertapec.ft <provveditorato@ospedaIecasertapec.it>
Inviato: mercoled; 28 dicembre 2022 13:46

A: bitspa@legalmail.it
Oggetto: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale de| FARMACO MINJUV]

Si trasmette in allegato richiesta dj offerta.
Restasi in attesa dj URGENTE riscontro.

uocC Provveditorato eqd Economato
AORN Sant'Anna e San Sebastiano dj Caserta

30/12/2022.10-22





03/01/23, 10:49 Messaggi - Webmail

Allegato 5
Fw:R: Richicsta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

Da provveditorato@ospedale.caserta.it <provveditorato@ospedale.caserta.it>
A umaca <umaca@ospedale.caserta.it>
Data martedi 3 gennaic 2023 - 10:28

Per opportuna e doverosa conoscenza, si trasmette il riscontro delia Ditta
BOEHRINGER INGELHEIM.
Restasi in attesa di riscontro ai fini del prosieguo delle competenze.

UOC Provveditorato ed Economato

i

Ce pacle.presta@roshringer-ingelhaim.com alessia.gambino@@boehringer-ngelheim.com,
laura.pupni@boehringer-ingetheim.com

Data Thu, 29 Dec 2022 18:00:22 +0000

Oggetto R Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACC MINJILUVI

Buonasera,

Ci spiace segnalare che il prodotto da Voi richiesto non risulia essere
commercializzato da Boehringer Ingelheim ltalia.

Cordiali saluti

Nicoletta Basile

Boehringer Ingelheim ltalia $.p.A.-Milano

Market Access & Health Care Affairs Management
Tender Office Lead

Tel. 02 5355 401

Cell. 3386023848

mailto:nicoleta basileimboehrineer-ingetheiny com
www. boehringer-ingelheim.it

el o
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Boehringer Ingelheim Italia S.p.A. - Societa con socio unico e sede legale in Milano,
Via Vezza d'Oglio n. 3 -Capitale sociale Euro 24.260. 040,00 int. versato, Codice
Fiscale, numero di iscrizione al Registro Imprese di Milano e Partita VA
00421210485, REA Milano n. 1370160 - bhitspa@legalmail.it - Societa soggetta
alaltivita di direzione e coordinamenio defia C.H. Boehringer Sohn.

https:/iwebmail.arubabusiness.it'smart/fwebmai/mair /Sent 1/3





03/01/23, 10:49 Messaagi - Webmail
Questa e-mail ed eventuz!i allegati contengone informazioni riservate e di proprieta
aziendale e sono rivolte esclusivamente al destinatario indicato. Se pererrore dj
indirizzamento o trasmissione non @ lej l'interessato, la preghiamo di darne
informazione al mittente, vietandole in ogni caso 'uso, la divulgazione, la
distribuzione, la copiatura o la stampa. Se non altrimenti specificamente indicato, né
questa e-mail né nessuno dei suoi allegati sono un'offerta suscettibile di
accettazione a fini contrattuali, e non intendono concludere un accordo vincolante.

Informativa Privacy: La informiamo che usiamo i suoi dati personali, compresi i dati
di contatto (o informazioni sulle sue qualifiche professionali se lei é un operatore
sanitario): (i) nel quadro dei nostri attuali e futuri rapporti professionali /o (i) per dar
seguito alle sue richieste, conservandoli per la durata degli stessi o per il tempo
necessario. Alcuni dei Suoi dati possono essere raccolti da fonti pubbliche e siti
web. L'informativa Privacy é raggiungibile cliccando qui oppure, qualora Lei fosse un
operatore sanitario, cliccando qui.

Boehringer Ingelheim Italia S.p.A. - A single-member company with registered office
at Via Vezza d’'Oglio n°3, Milan ~ F ully paid-up share capital: € 24.260.040,00 — Tax
Code and registraiion number in the Milan Trade Register: 00421210485, VAT
Registration Number n. 1370160 in the List of Business and Administrative
Information of Milan — Certified email: bitspa@legalmail.it - A company subject to
management and coordination by C.H. Boehringer Sohn.

This email and its attachments, if any, contain confidential and proprietary
information and are intended only for the stated addressee. If you received them due
to an address or transmission error, please advise the sender; in any case, you are
forbidden to use, disclose, disseminate, copy or print them.

Privacy Policy: We inform you that we use your personal data, including contact
data (or information about your professional qualifications if you are an healthcare
professional): (i) within the framework of our current and future professional
relationships and (ii) in order to follow up your requests, and we keep them for the
duration thereof or for as long as necessary. Some of your data may be collected
from public sources and websites. Click here for more information or, click here, if
you are an healthcare professional.

Da: provveditorato@ospedalecasertapec.it <provveditorato@ospedalecasertapec.it>
Inviato: mercoledi 28 dicembre 2022 13:46

A: bitspa@legalmail. it

Oggetto: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

Si trasmette in allegato richiesta di offerta.

Restasi in attesa di URGENTE riscontro.

- UOC Provveditorato ed Economato

https://webmail.arubabusiness.it/smart/#webmail/main/Sent
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AORN Sant'Anna e San Sebastiano di Caserta
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Re:Fw:R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI
. Allegato 6
Oggetto: Re:Fw:R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiaie del FARMACO MINJUVI
Mittente: umaca@ospedale.caserta.it
Data: 03/01/2023, 10:39
A: provveditorato@ospedale.caserta.it

Gentilissimi,
allego rcp del farmaco minjuvi , dal quale si evince che la ditta produttrice ¢ la Incyte

Biosciences Distribution B.V. enonla BOEHRINGER erroneamente
segnalata.

Grazie
Dr.ssa Ersilia Lupoli

Da proweditorato@ospedale.caserta.it

A "umaca" umaca@ospedale.oaserta.it

Cc

Data Tue, 3 Jan 2023 10:28:40 +0100

Oggetto Fw:R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

Per opportuna e doverosa conoscenza, si trasmette il riscontro della Ditta
BOEHRINGER INGELHEIM.
Restasi in attesa di riscontro ai fini del prosieguo delle competenze.

UOC Provveditorato ed Economato

Da nicoletta basile@boehringer‘ingemeim,com

A provveditorato@ospedalecasertapec.it

Cc paolo.presta@boehringer—mgeiheim.com, alessia.gambino@boehringer-ingelheim.com. laura.puppi@boehringer-
ingelheim.com

Data Thu, 29 Dec 2022 18:00:22 +0000

Oggetto R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

Buonasera,

Ci spiace segnalare che il prodotto da Voi richiesto non risulta essere commercializzato
da Beehringer ingelheim itaiia.

Cordiali saluti

Nicoletta Basile

Boehringer Ingelheim ltalia S.p.A -Milano

Market Accass & Health Care Affairs Management
Tender Office Lead

Tel. 02 5355 401

Cell. 3386023848

mailto:nice

e@bochringer-ingelheim.com

ger-ingelheim. it

1. di2 ’ 03/01/2023, 12:!

e





Re:f'w:R: Richiesta di offerta per n. 40 Fiale del FARMACO MINJUVI

v ;) Bochringer
J| Ingelheim

Boehringer Ingelheim Italia S.p.A. - Societa con socio unieo e sede legale in Milano, Via
Vezza d’Oglio n. 3 -Capitale sociale Euro 24.260.040,00 int versaito, Codice Fiscale,
numero dj iscrizione al Registro Imprese di Milano e Partita | VA 00421210485, REA
Milano n.1370160 - PE C.bitspa@legalmail it - Societa soggetta all’attivits di direzione e

coordinamento della C.H. Boehringer Sohn.

Questa e-mail ed eventualj allegati contengono informazioni riservate e dj proprieta
aziendale e sono rivolte esclusivamente al destinatario indicato. Se per errore dj
indirizzamento o trasmissions non e lei linteressato, Ia preghiamo di darne informazione
al mittente, vietandole in ogni caso l'uso, la divulgazione, Ia distribuzione, ia copiatura o
la stampa. Se non altriment Specificamente indicato, né questa e-mail né nessuno dej
suoi allegati sono un'offerta suscettibile di accettazione a fini contrattuali, e non

intendono concludere un accordo vincolante.

Boehringer Ingelheim Italia S. P.A. - A singie-member company with registered office at
Via Vezza d’Oglio n°3, Milan — Fully paid-up share capital: € 24.260. 040,00 - Tax Code
and registration number in the Milan Trade Register: 00421 210485, VAT Registration

or transmission error, please advise the sender; in any case, you are forbidden to use,
disclose, disseminate, copy or print them.

Privacy Policy: We inform you that we use your personal data, including contact data

(or information about your professional qualifications if Yyou are an healthcare
professional): (i) within the framework of our current and future professional relationships

di 3 03/01/2023.12:52





03/01/23, 10:38 . Stampas

MINJUVI

Incyte Biosciences ltaly S.r.l.
200 mg_polvere per concentrato per soluzione
perinf. 1 flac.

| simboli sono da interpretarsi come segnalazione di precauzione nelfuso,
di valutazione del prodotto e dell'eventuale rapporto rischio beneficio

TABELLA RIASSUNTIVA

AlC 049606015

TITOLARE Incyte Biosciences Distribution B.V.
CLASSE » H

OSP - medicinale soggetto a prescrizione medica limitativa,
RICETTA utilizzabile esclusivamente in ambiente ospedaliero o in struttura
ad esso assimilabile - vietata la vendita al pubblico

ATE LO1EX12 - Tafasitamab
PRINGIPIO ATTIVO tafasitamab

GRUPPO TERAP. Antineoplastici, anticorpi monocionali

PREZZO €1164,78
PREZZO EX-

FACTORY s

FORMA  polvere iniettabile

FARMACEUTICA

RCP

vMedicinale sottoposto a monitoraggio addizionale. Cio permetiera la rapida identificazione di nuove informazioni sulla
sicurezza. Aali operatori sanitari & richiesto di segnalare quaisiasi reazione avversa sospetta. Vedere paragrafo 4.8 per
informazioni sulle modalita di segnalazione delle reazioni avverse.
I 1 . DENOMINAZIONE DEL MEDICINALE ‘

MINJUVI 200 mg polvere per concentrato per soluzione per infusione

https://www.codifa.it/cm/inc/inc_stampa rep.asp?axrk=049606015 19°





03/01/23, 10:38 Stampa

P 2. COMPOSIZIONE QUALITATIVA E QUANTITATIVA

Un flaconcino di polvere contiene 200 mg di tafasitamab.

Dopo la ricostituzione ogni mL di soluzione contiene 40 mg di tafasitarnab.

Tafasitamab & un anticorpo monoclonale anti-CD19 umanizzato della sottoclasse G delle immunoglobuline (1gG),
prodotto in cellule di mammifero (cellule ovariche di criceto cinese) mediante tecnologia del DNA ricombinante.
Eccipiente con effetti noti

Ogni flaconcino di MINJUVI contiene 7 4 mg di sodio. Per I'elenco completo degli eccipienti, vedere paragrafo 6.1.

P 3. FORMA FARMACEUTICA : . ,
Polvere per concentrato per soluzione per infusione (polvere per concentrato). ' a s
Polvere liofilizzata di colore da bianco a leggermente giallastro. :

4 - INFORMAZICNI CLINICHE .

P 4.1 - Indicazioni terapeutiche o E
MINJUVI ¢ indicato in associazione a lenalidomide, seguito da MINJUVI in monoterapia, per il trattamento di pazienti o
adulti con linfoma diffuso a grandi cellule B (Diffuse Large B-Cell Lymphoma, DLBCL) recidivato o refrattario e non idonei
a trapianto autologo di cellule staminali (Autologous Stem Cell Transplant, ASCT). thid i

Pa2. Posologia e modo di somministrazione TS
© MINJUVI deve essere somministrato da un operatore sanitario esperto nel trattamento di pazienti oncologici. >
Premedicazione raccomandata
Per ridurre il rischio di reazioni correlate all'infusione, deve essere somministrata una premedicazione da 30 minuti a 2
ore prima dell'infusione di tafasitamab. Per i pazienti che non manifestano reazioni correlate all'infusione durante le prime
3 infusioni, la premedicazione per le infusioni successive & facoltativa. TR
La premedicazione puo includere antipiretici (ad es. paracetamolo), bloccanti dei recettori H dell'istamina (ad es.
difenidramina), bloccanti del recettore H, dell'istamina (ad es. cimetidina) o glucocorticosteroidi (ad es. .

metilprednisolone). "
Trattamento delle reazioni correlate all'infusione : .
Se si verifica una reazione correlata all'infusione (Grado 2 o superiore), I'infusione deve essere interrotta. Deve inoltre
essere avviato un trattamento medico adeguato dei sintomi. Dopo la risoluzione o la riduzione al Grado 1 dei segni e dei
sintomi, l'infusione di MINJUVI pud essere ripresa a una velocita di infusione ridotta (vedere Tabella 1). o i

Se un paziente ha manifestato una reazione correlata allinfusione di Grado da 1 a 3, la premedicazione deve essere
somministrata prima delle successive infusioni di tafasitamab. ) >
Posologia - S - B

La dose raccomandata di MINJUVI & di 12 mg per kg di peso corporeo somministrata come infusione endovenosa
secondo lo schema seguente: 5

g : 5
« Ci#lo 1: infusione il giorno 1, 4, 8, 15 e 22 del ciclo 4 X
o Cicli 2 e 3: infusione il giorno 1, 8, 15 e 22 di ciascun ciclo
» Ciclo 4 fino a progressione della malattia: infusione il giorno 1 e 15 di ciaseun ciclo.

Ogni ciclo dura 28 giorni. ]

Inoltre, i pazienti dovranno autosomministrarsi le capsule di lenalidomide alla dose iniziale raccomandata di 25 mg al
giorno nei giorni da 1 a 21 di ciascun ciclo. La dose iniziale e il successivo dosaggio potrebbero essere adattati in base
al Riassunto delle caratteristiche del prodotto (RCP) di lenalidomide. :
Minjuvi in associazione a lenalidomide viene somministrato per un massimo di dodici cicli.

Il trattamento con lenalidomide deve essere interrotto dopo un massimo di dodici cicli di terapia di associazione. |
pazienti devono continuare a ricevere le infusioni di Minjuvi in monoterapia al giorno 1 e 15 di ogni ciclo da 28 giorni, fino
a progressione della malattia o tossicita inaccettabile. :

Modifiche della dose .

La Tabella 1 riporta-le modifiche della dose in caso di reazioni avverse. Per le modifiche della dose in merito a
lenalidomide, si prega di fare riferimento anche all'RCP di lenalidomide.

Tabella 1. Modifiche della dose in caso di reazioni avverse

https:/www.codifa.it/cm/inc/incstampa rep.asp?axrk=049606015 2/9





REGIONE CAMPANIA Allegato 7
AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE
E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
“SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO” DI CASERTA

AG.O. UOG Affar (;‘n.n-:‘ral\ - .lm r o Prm’tv(.oll‘h Ganerale
Protocallo: 0000319/L Data: 04/01/2023 11:21

Utticio: UFACIO PROTOCOLLO

Classifica Spett.le Ditta
I INCYTE BIOSCIENCES DISTRIBUTION B.V.
(AR et teliaGpect

Oggetto: Fornitura di n. 40 Fiale del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMAB) 200 mg per le esigenze
della U.0.C. Farmacia Ospedaliera — Richiesta —

Non risultando aggiudicata in SO.RE.SA. S.p.A. la specialita medicinale in oggetto (rientrando, pero,
nell’ottavo appalto specifico — Determina D.G. n. 26/ del 22 dicembre 2022) utilizzata per il trattamento
del Linfoma non Hodgkin e presente nel PTR, si invita codesta Spett.le Ditta, a voler formulare e a far
pervenire CON LA MASSIMA URGENZA all’indirizzo pec provveditorato@ospedalecasertapec.it
scheda tecnica e offerta economica comprensiva di prezzo di listino del produttore, percentuale di sconto
applicata e prezzo finale offerto per la fornitura di seguito descritta:

e 1. 40 Fiale del Farmaco MINJUVI (TAFASITAMARB) 200 mg

NOTA : Detto farmaco dovra essere utilizzato per il trattamento urgente di una paziente affetta da
Linfoma non Hodgkin di alto grado, refrattario alla prima linea, la quale dovra essere sottoposta a n. 2
Cicli di terapia.

Si prega trasmettere dichiarazione di esclusivita dei prodotti e della loro distribuzione e
dichiarazione di infungibilita.

Le condizioni di fornitura sono le seguenti:

Luogo di consegna:

U.O.C. Farmacia AORN “S. ANNA E S. SEBASTIANO” via G. La Pira, Caserta.

Nella bolla di consegna, debitamente datata e numerata, secondo le vigenti disposizioni di legge in
materia, dovra essere indicato il numero del buono d'ordine, oltre alla descrizione del prodotto, la
quantita, ecc. La ditta effettuera le consegne a proprio rischio e con carico delle spese di qualsiasi natura.
Cessione dei crediti, cessione del contratto e subappalto

La cessione dei crediti derivanti dal presente contratto & soggetta alle disposizioni di cui all’art.106 del
D.lgs. n.50/2016. In particolare, le cessioni dei crediti devono essere stipulate con atto pubblico o scrittura
privata autenticata ed essere notificate alla stazione appaltante. Le stesse diventano efficaci ed opponibili
alla stazione appaltante decorsi 45 giorni dalla notifica qualora non vengano rifiutate con apposita
comunicazione.

E fatto divieto alla ditta aggiudicataria di cedere a terzi, in tutto o in parte, l'oggetto del contratto, pena
l'immediata risoluzione dello stesso nonché il risarcimento di ogni conseguente danno. Non ¢ ammesso il
subappalto.

Fatturazione:

Si comunica che a far data dal 31 Marzo 2015 1’Azienda Ospedaliera "Sant'/Anna e San Sebastiano" di
Caserta accettera le fatture solo nel formato elettronico secondo l'allegato A del DM n.55/2013 e s.m.e.i.
Le fatture elettroniche indirizzate alla presente Azienda Ospedaliera devono contenere i seguenti elementi
specifici (come riportato sul sito: www.indicepa.gov.it ):

Denominazione Ente: Azienda Ospedaliera Sant'Anna e San Sebastiano di Caserta
Codice IPA: aosa_061

U.O.C. Provveditorato ed Economato
Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale Sant’Anna e San Sebastiano — Caserta
Via Palasciano 81100 - Caserta
Tel. 0823/232462
e-mail: provveditorato@ospedale.caserta.it
pec: provveditorato@ospedalecasertapec.it





REGIONE CAMPANIA
AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO NAZIONALE
m E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE
rASERTA “SANT'ANNA E SAN SEBASTIANO” DI CASERTA

Codice Univoco Ufficio: 551B2G
Nome dell'Ufficio: FATTURAZIONE
Cod. fisc. del Servizio di F.E.: 02201130610
Partita Iva : 02201130610

Pagamento:

il pagamento avverra nei 60 (sessanta) giorni dalla data di ricezione delle fatture da parte del Servizio
Economico-Finanziario dell' AORN, dopo l'acquisizione del visto di regolare esecuzione del Responsabile
della UO di destinazione.

Ai sensi e per gli effetti dell'art. 3) della legge 136 del 2010 e s.m.i. il fornitore deve assumere gli obblighi
di tracciabilita dei flussi finanziari; pertanto, per non incorrere nella risoluzione del contratto, ai sensi
dell'art. 3) comma 9 bis della suddetta legge, deve comunicare mediante dichiarazione sostitutiva dell'atto
di notorieta - art. 47 DPR 445/2000 - gli estremi del c/c postale o bancario dedicato su cui effettuare i
pagamenti, unitamente alle generalita ed al codice fiscale dei soggetti delegati ad operare sul conto,
allegando fotocopia dei documenti di riconoscimento.

Il fornitore prende atto che il mancato utilizzo del conto corrente postale o bancario, ovvero degli altri
strumenti che assicurino la tracciabilitd dei movimenti finanziari, costituisce causa di risoluzione del
contratto ai sensi dell'art. 3), comma 9 bis della legge 136/2010 e s.m.i.

L’impresa affidataria accetta, inoltre, tutte le clausole di cui al “Protocollo di Legalita” di cui la medesima
societa ha preso visione ed ha scaricato sul sito www.ospedale.caserta.it ad eccezione delle previsioni di

cui all’art.2 co.2 punti h) e i) e di quelle di cui all’art.7 co.1 e all’art.8 co.1 clausola 7) e 8). (vedi delibere
AORN n.6 del 31.01.14 e n.357 del 21.1 1.14).

Controversie

Per la soluzione di controversie eventualmente insorte nel corso dell’esecuzione della fornitura, sara
inizialmente tentata la composizione in via amministrativa. In caso di perdurante disaccordo la
risoluzione del contenzioso sara affidata al competente Tribunale di Santa Maria Capua Vetere.

Norme comuni

Per quanto non previsto espressamente dalla presente, si rinvia alla disciplina comunitaria e nazionale
vigente in materia di contratti pubblici.

Si precisa che con la presente lettera questa Azienda non assume alcun impegno contrattuale e, di
conseguenza, pud procedere alla revoca della medesima in qualsiasi momento senza ulteriore
comunicazione.

1l Direttore f.f. UOC Provveditorato ed Economato

Dott.ssa Teresa Cap@i@

U.O.C. Provveditorato ed Economato
Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale Sant’Anna e San Sebastiano — Caserta
Via Palasciano 81100 - Caserta
Tel.  0823/232462
e-mail: provveditorato@ospedale.caserta. it
pec: provveditorato@ospedalecasertapec. it
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S 0 LV E Incyte Biosciences Italy Srl

Via F. Filzi 25/A

0 N 20124 Milano
. Tel 02.6666.82.00

Fax 02.6666.82.01
Web www.incyte.com

Incyte

Spett.le

A.O. S. ANNA E S. SEBASTIANO
Via Palasciano snc

81100 CASERTA CE

Milano, 10/01/2023
Prot.N. 3.23/Incyte Biosciences off

OGGETTO: VS RICHIESTA DI OFFERTA PER LA FORNITURA DEL FARMACO MINJUVI

La sottoscritta Incyte Biosciences lItaly Srl, con sede legale in Milano CAP 20124, Via Fabio Filzi n.25/A,
Partita IVA, C.F. e iscrizione al Reg. Imprese di Milano n. 12146481002, R.E.A. di Milano n. 2005379,
rappresentata dal Dott. Onofrio Mastrandrea, nato a Molfetta (BA) il 23/09/1976, C.F.
MSTNFR76P23F284Z, domiciliato per la carica in Milano (Ml), Via Fabio Filzi n.25/A, in qualita di Legale
rappresentante, presenta la propria migliore offerta per le seguenti specialita medicinali:

Principio attivo: tafasitamab

MINJUVI*200MG 1FL

Conf.da: 1 FLC 200MG

Codice A.l.C.: 049606015 /E - ATC: LO1FX12 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo a conf. ex-factory (s/ IVA) € 782,00 (settecentottantadue)

Prezzo unit. ex-factory (s/l.V.A.) € 782,00 (settecentottantadue)

Prezzo! a conf. EX-F al netto degli sconti | € 705,74808

di legge (s/IVA) (settecentocingue,settantaquattromilaottocentootto)

Prezzo?! unit. Ex-F al netto degli sconti di € 705,74808

legge (s/IVA) (settecentocinque,settantaquattromilaottocentootto)

Prezzo? al netto dello sconto commerciale | € 282,29923

su Ex-F al netto degli sconti di legge (duecentoottantadue,ventinovemilanovecentoventitre)

(s/IVA)

Prezzo unit. offerto (s/l.V.A.) € 282,29923
(duecentoottantadue,ventinovemilanovecentoventitre)

Quantita offerta: 40
Totale fornitura (senza IVA) € 11.291,97 (undicimiladuecentonovantuno,novantasette)

Totale fornitura (con IVA) € 12.421,17 (dodicimilaquattrocentoventuno,diciassette)

1 Sconti di Legge: Prezzo Ex-F al netto degli sconti ai sensi delle determine AIFA del 3 Luglio e del 27
Settembre 2006 (5%+5%)
2 Sconto Commerciale aggiuntivo: (60%).

Incyte Biosciences Italy Srl
P.IVA e CF 12146481002 | REA MI—2005379 | Cap. Soc. I.V. € 10.000,00
Societa con azionista unico, soggetto a direzione e coordinamento
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S 0 LV E Incyte Biosciences Italy Srl

Via F. Filzi 25/A

0 N 20124 Milano
. Tel 02.6666.82.00

Fax 02.6666.82.01
Web www.incyte.com

Incyte

Gli sconti di legge resteranno fissi ed invariati fino a nuova comunicazione AlFA.

a) Prodotto in esclusiva: Incyte Biosciences ltaly Srl distribuisce MINJUVI® in esclusiva per I'ltalia. Si
tratta di un prodotto coperto da brevetto Patent No. EP2861595 con scadenza 14-08-2027;

b) Incyte Biosciences ltaly Srl rilascia note di credito e/o accetta la restituzione dei Prodotti solo al
verificarsi di una o piu delle seguenti circostanze: 1) prodotti spediti per errore; 2) prodotti persi o
danneggiati durante il trasporto, a condizione che Incyte Biosciences Italy Srl sia informata entro
quindici (15) giorni dal verificarsi della perdita o del danno; e/o 3) prodotti richiamati da Incyte
Biosciences lItaly Srl, da restituire secondo le istruzioni di Incyte Biosciences lItaly Srl;

c) Interessi di mora: trascorsi i termini di pagamento verranno addebitati automaticamente gli
interessi moratori nella misura prevista dal D.lgs. n. 231/2002.

d) Termini di pagamento: 60 gg. data ricevimento fattura.

e) Validita delle condizioni di vendita e fornitura: 12 mesi

Ai fini della tracciabilita dei flussi finanziari nelle commesse pubbliche ex art. 3 della L. 136/2010, il conto
corrente dedicato é:

JP Morgan Chase Milano — Via Catena 4, 20121, Milano
Conto: 0079277240
IBAN: IT 12 C 0349 4016 000 000 792 77 240

Le persone delegate ad operare sul c/c indicato sono le seguenti:

- Dickinson Jonathan Elliot, C.F. DCKJTH67M07Z2114D
- Pierre Roger Deveque, CF DVQPR60D01Z110T
- Onofrio Mastandrea, C.F. MSTNFR76P23F2847

La presente offerta contiene informazioni costituite dai dati personali del legale rappresentante della
societa che non devono essere oggetto di pubblicazione o comunque resi noti, in ossequio alla nhormativa
in materia di trattamento dei dati personali. Inoltre I'offerta contiene informazioni commerciali riservate per
cui valgono gli obblighi di riservatezza di cui anche agli accordi negoziali con AIFA.

Gli ordini devono essere inviati ad Alloga ltalia:
. Mail: alloga.ordini@alloga.it;

° PEC: alloga.ordini@pec.alloga.it
. FAX: 049 8700432
° Richiesta offerte e documentazione amministrativa: ufficiogareincyte@legalmail.it
. Per ordini NSO:
Id Peppol: 0211:1T12146481002
Nome Depositario: Alloga
Id Depositario: 0211:1T01099110999

Si ringrazia anticipatamente per l'attenzione che vorrete riservare alla presente e restiamo a Vostra
disposizione per qualunque chiarimento in merito alle modalita di acquisto di MINJUVI ®.

Cordiali Saluti.

Incyte Biosciences Italy Srl
Legale rappresentante

Dott. Onofrio Mastrandrea

DocuSigned by:

Busfiie Mastandrea. 2di2
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Allegato 9

S 0 LV E Incyte Biosciences Italy Srl

Via F. Filzi 25/A

0 N 20124 Milano
. Tel 02.6666.82.00

Fax 02.6666.82.01
Web www.incyte.com

Incyte

Milano, 10/01/2023
Spett.le

AZIENDA OSPEDALIERA DI RILIEVO
NAZIONALE SANT’ANNA E SAN
SABASTIANO

Via Palasciano

81100 - Caserta

OGGETTO: DICHIARAZIONE Al SENSI DEL D.P.R. 445/2000 ATTESTANTE L’ESCLUSIVA COMMERCIALIZZAZIONE
E PRODUZIONE DEL FARMACO MINJUVI.

La sottoscritta Incyte Biosciences Italy Srl, con sede legale in Milano CAP 20124, Via Fabio Filzi n. 25/A, Partita IVA,
C.F. e iscrizione al Reg. Imprese di Milano n. 12146481002, R.E.A. di Milano n. 2005379, rappresentata dal Dott.
Onofrio Mastandrea, nato a Molfetta (BA) il 23/09/1976, C.F. MSTNFR76P23F284Z, domiciliato per la carica in Milano
(M1), Via Fabio Filzi n.25/A, in qualita di Legale Rappresentante, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di
dichiarazioni non veritiere, richiamate all’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445

DICHIARA
che la seguente specialita medicinale

Principio attivo: tafasitamab

Minjuvi 200 MG

Conf. da: 200 mg polvere per concentrato per soluzione per infusione, 1 flaconcino
Codice A.I.C.: 049606015 — ATC LO1FX12 Fascia: H - IVA: 10%

- ediesclusiva commercializzazione della Ditta Incyte Biosciences Italy Srl, la cui produzione, sempre in
esclusiva, e affidata a:

Incyte Biosciences Distribution B.V.
Paasheuvelweg 25

1105 BP

Amsterdam

Paesi Bassi

- @ coperta da brevetto Patent No. EP2861595 con scadenza 14-08-2027;
Cordiali saluti Incyte Biosciences Italy Sri
Legale rappresentante
Dott. Onofrio Mastandrea

DocuSigned by:

Bnsfris Mastandrea.

Incyte Biosciences Italy Srl
9659CACAF122489...

P.IVA e CF 12146481002 | REA MI—2005379 | Cap. Soc. I.V. € 10.000,00
Societa con azionista unico, soggetto a direzione e coordinamento

1di1l





RESIDENZA / RESIDENCE / DOMICILE (11)

MOLFETTA (BA)
RESIDENZA / RESIDENCE / DOMICILE (11)

RESIDENZA / RESIDENGE / DOMICILE (11)

STATURA / HEIGHT / TAILLE (12)

185

COLORE DEGLI OCCHI/ COLOUR OF EYES / COULEUR DES YEUX (13)

MARRONI

P REPUBBLICA ITALIANA

PASSPORT Tipo. Type. Type. Codice Paese. Code of issuing State. Code du Pays émetteur. Passaporio N. Passport No, Passeport N°.
| SEl
Cognome. Sumame. Nom. (1)
MASTANDREA
Nome. Given Names. Prénoms. 2)
ONOFRIO
Cittadinanza. Nationality. Nationalite. (3)
ITALIANA
Data di nascita. Date of birth. Date de naissance. (4)
23 SET/SEP 1976
Sesso. Sex. Sexe. (5) Luogo di nascita. Place of birth. Lieu de naissance. (6)

M MOLFETTA (BA)

Data di rilascio. Date of issue. Date de délivrance. (7) Autorita. Ammm . Autorité. (9)

18 oTT/0CT 2016 Pk ATONE INTERNAZIONALE
Firma del fitolare. (10)

Data di scadenza. Date of expiry. Date d'expiration. (8) Holder's signature [ Signature du fitulaire

17 OTT/0CT 2026 Wi, b~
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10/01/23, 13:51 Messaggi - Webmail Allegato 10

valutazione conformita tecnica del FARMACO MINJUVI

Da provveditorato@ospedale.caserta.it <provveditorato@ospedale.caserta.it>
A umaca <umaca@ospedale.caserta.it>
Data martedi 10 gennaio 2023 - 13:30

Si trasmette in allegato scheda tecnica della Ditta INCYTE ITALY SRL ai fini della
valutazione della conformita tecnica del farmaco in oggetto.
Restasi in attesa di riscontro.

UOC Provveditorato ed Economato

- Foglio illustrativo MINJUVI (TAFASITAMAB).pdf
scheda tecnica minjuvi.pdf

https://webmail.arubabusiness.it/smart/#twebmail/main/Sent
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Re:valutazione conformita tecnica del FARMACO MINJUVI
Allegato 11

Oggetto: Re:valutazione conformita tecnica del FARMACO MINJUVI
Mittente: umaca@ospedale.caserta.it

Data: 10/01/2023, 13:35

A: provveditorato@ospedale.caserta.it

In riferimento alla vostra richiesta il farmaco risulta conforme
grazie
Dr.ssa Ersilia Lupoli

Da provveditorato@ospedale.caserta.it

A "umaca" umaca@ospedale.caserta.it

Cc

Data Tue, 10 Jan 2023 13:30:58 +0100

Oggetto valutazione conformita tecnica del FARMACO MINJUVI

Si trasmette in allegato scheda tecnica della Ditta INCYTE ITALY SRL ai fini della

valutazione della conformita tecnica del farmaco in oggetto.
Restasi in attesa di riscontro.

UOC Provveditorato ed Economato

e
O/
A k\

1di1 10/01/2023, 14:31
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