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DELIBERAZIONE DELLA DIRETTRICE GENERALE ##numero_data##

TIPOLOGIA:Atti - Varie senza spesa

OGGETTO: PNRR Missione 6 C1 – Recepimento Esiti Gara AQ Servizi di verifica e affidamenti attività 
diverifica del PFTE per Case di Comunità e Ospedali di Comunità. Determina a contrarre - 
Rettifica

Sull’argomento in oggetto, il Direttore dell’AREA GESTIONE TECNICA Gestione Tecnica ing. Carlo Ieva, 
anche in qualità di responsabile del procedimento, a seguito dell’istruttoria effettuata dal collaboratore 
amm.vo prof.le avv. Nicola Grosso, verificata dalla Dirigente responsabile U.O.S.V.D. Gestione 
Amministrativa dei Servizi Tecnici e PNRR dott.ssa Nuziana Losito, che con la sottoscrizione della 
presente proposta viene confermata, relaziona quanto appresso:
-           Visto il D.Lgs 30 dicembre 1992 n. 502 e successive integrazioni e modificazioni;
- Vista la Legge Regionale 28/12/1994 n. 36;
- Vista la Legge Regionale 30/12/1994 n. 38;
- Vista la Legge Regionale 12/08/2005 n. 11;
- Vista la Legge Regionale 28/12/2006 n. 39;
- Vista la Legge Regionale 25/02/2010 n. 7;
-            Vista la Deliberazione di Giunta Regionale 07/02/2022 n.98; 

PREMESSO CHE
 con delibera della Direttrice Generale n. 679 del 15/06/2002 l’ASL BT ha delegato INVITALIA 

quale Centrale di Committenza, a procedere, in qualità di stazione appaltante, all’indizione e 
all’aggiudicazione delle procedure aperte per la conclusione di “Accordi Quadro con più 
operatori economici per l’affidamento di lavori (OG1 – OG11) e servizi di ingegneria SERVIZI 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”;

 La procedura è stata suddivisa da INVITALIA S.p.A. in lotti geografici, ciascuno dei quali ripartito 
in 5 sub-lotti prestazionali:

− sub-lotto prestazionale 1: Servizi tecnici di Progettazione; Attività di supporto alla 
progettazione (rilievi, indagini e prove di laboratorio); Coordinamento della sicurezza in 
fase di progettazione; Direzione dei lavori; Coordinamento della sicurezza in fase di 
esecuzione;

− sub-lotto prestazionale 2: Servizi di verifica della progettazione di cui all’articolo 26 del 
Codice dei Contratti;

− sub-lotto prestazionale 3: Lavori;
− sub-lotto prestazionale 4: Lavori in appalto integrato sulla base del progetto di fattibilità 

tecnica ed economica, ai sensi dell’articolo 48, co. 5, del D.L. n. 77/2021 innanzi citato, 
ovvero del progetto definitivo, in virtù del regime di sospensione transitoria del divieto 
di cui all’articolo 59, co. 1, quarto periodo, del Codice dei Contratti;

− sub-lotto prestazionale 5: Servizi di collaudo: tecnico-amministrativo; tecnico-
funzionale;
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 All’interno di ciascun lotto geografico e per ciascun sub-lotto prestazionale, gli interventi sono 
stati raggruppati in “cluster”;

VISTI i provvedimenti di aggiudicazione emessi dall'Agenzia Nazionale per l’Attrazione degli 
Investimenti e lo Sviluppo d’Impresa S.p.A. – Invitalia - nell'ambito della procedura riguardante 
l'Accordo Quadro -Lotto Geografico PUGLIA 2 sub lotto prestazionale 2 (servizi di verifica della 
progettazione), in cui si dà atto – “che non tutti i Cluster relativi ai Lotti Geografici del Sub-lotto 
Prestazionale 2: SERVIZI DI VERIFICA della presente procedura di gara sono stati assegnati e che, 
pertanto, si procederà all’assegnazione dei Cluster non assegnati, ai sensi e con le modalità di cui 
all’articolo 16 del Disciplinare Unico, secondo quanto previsto dall’articolo 63, co. 2, lettera a) del 
Codice dei Contratti”;

RILEVATO che, tra i cluster del sub lotto prestazionale 2 (servizi di verifica della progettazione), 
aggiudicati è presente solamente il cluster 3 per il quale con deliberazione della Direttrice Generale 
n.1390 dell’8.8.2023 sono stati recepiti gli esiti di gara e autorizzata l’emissione degli ordini di 
Attivazione (ODA) con delega al Direttore dell’Area Gestione tecnica alla sottoscrizione dei contratti 
specifici;

RILEVATO altresì che, tra i cc.dd. cluster scoperti, ci sono i cluster n. 1-2-4, nei quali sono ricompresi gli 
interventi relativi alle Casa della Comunità di San Ferdinando, Spinazzola, Andria, Barletta, Canosa di 
P., Margherita di Savoia, Trinitapoli, Bisceglie, nonché gli interventi elativi agli Ospedali di Comunità di 
Spinazzola, Andria, Barletta Margherita di Savoia, i cui PFTE sono in fase di predisposizione;

CONSIDERATO CHE a parziale modifica di quanto stabilito con la deliberazione della Direttrice generale 
n.1390 dell’8.8.2023 è necessario procedere all’affidamento diretto dei servizi di verifica della 
progettazione ai sensi dell’art.26 del Codice dei Contratti, singolarmente per ciacun intrervento, e in 
considerazione dei tempi ristretti imposti dal CIS anche mediante affidamento di più verifiche per 
ciascun professionista data l’impossibilità di interloquire con 12 professionisti diversi, ciascuno per ogni 
progettazione;

ATTESO CHE la base d’asta delle prestazioni da affidare per ciascun intervento ricompreso nei cluster 
scoperti – verifica del progetto di fattibilità tecnico ed economica “rafforzato”, è stata stimata sulla 
base del DM 17 giugno 2016, oneri fiscali e previdenziali esclusi, come risulta dalla schema che segue:
 

Intervento CUP Parcella 
verificatori

Casa della Comunità 
SAN FERDINANDO DI 

P.
C52C22000100006 21.737,13

Casa della Comunità 
SPINAZZOLA C62C22000250006 12.602,96

Ospedale di Comunità 
SPINAZZOLA C62C22000260006 29.959,43

Casa della Comunità 
ANDRIA C85F22000600006 27.671,12
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Ospedale di Comunità 
ANDRIA C85F22000630006 51.354,48

Ospedale di Comunità 
BARLETTA C95F22001810006 48.570,36

Casa della Comunità 
BARLETTA C95F22001780006 30.906,68

Casa della Comunità 
CANOSA DI PUGLIA C25F22000430006 14.226,76

Casa della Comunità 
MARGHERITA DI 

SAVOIA
C35F22000690006 30.906,68

Ospedale di Comunità 
MARGHERITA DI 

SAVOIA
C35F22000710006 48.570,36

Casa della Comunità 
TRINITAPOLI C85F22000610006 30.906,68

Casa della Comunità 
BISCEGLIE C15F22000580006 33.805,66

CONSIDERATO che, ai fini dell’affidamento della prestazione avente ad oggetto la verifica del progetto 
di fattibilità tecnico ed economica “rafforzato” inclusi nei cluster scoperti saranno selezionati 
professionisti di cui all’elenco fornito da INVITALIA e iscritti nell’Albo Fornitori di EmPULIA in possesso 
dell’esperienza e delle capacità professionali adeguate, nel rispetto del principio di rotazione e 
trasparenza e che l’affidamento si effettuerà sul ribasso presentato sulla base d’asta ritenuto congruo 
dal RUP tenuto conto della necessità di interloquire con il minor numero di professionisti possibile in 
considerazione dei tempi ristretti imposti dalle scadenze previste dal CIS,

“I sottoscritti dichiarano l’inesistenza del conflitto di interesse, allo stato attuale, ai sensi dell’art. 6 bis 
della legge 241/90 in relazione al presente procedimento e della misura contenuta nell’art. 5 del Piano 
triennale della prevenzione della corruzione e trasparenza”.

Tanto premesso, si propone l’adozione dell’atto deliberativo concernente l’argomento indicato in 
oggetto e di cui ognuno, nell’ambito della propria competenza, attesta la legittimità e conformità alla 
vigente normativa europea, nazionale e regionale, nonché la conformità alle risultanze istruttorie.

Il Collaboratore amm.vo prof.le
avv. Nicola Grosso

Il Dirigente Responsabile U.O.S.V.D. Gestione Amm.va
dei Servizi Tecnici e PNRR

F.to dott.ssa Nuziana Losito

Il Direttore dell'Area 
Responsabile del procedimento 

F.to ing. Carlo Ieva
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L A  D I R E T T R I C E  G E N E R A L E

Sulla base dell’istruttoria e della proposta dell’Area/Struttura competente;

Acquisiti i pareri favorevoli del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario per le rispettive 
competenze;

D E L I B E R A

Per i motivi in premessa specificati che si intendono integralmente riportati e approvati, a parziale 
rettifica e modifica di quanto disposto con la deliberazione n.1390 dell’8.8.2023:

 di procedere all’affidamento dei servizi di verifica per i singoli interventi ricompresi n. 3 cluster 
scoperti mediante singoli affidamenti diretti, ai sensi dell’art. 1 comma 1 del D.L. 16/7/2020 n. 
76, convertito con la L.11/9/2020 n. 120, successivamente modificato dall'art. 51, comma 1, 
lettera a), sub. 2.1) del decreto-legge n.77 del 2021 convertito con L. 108/2021, anche mediante 
affidamento di più verifiche allo stesso professionista nel limite imposto dell’importo di € 
139.000,00, considerata la impossibilità per i tempi ristretti di interloquire con 12 professionisti 
diversi dando atto che soluzioni diverse non permettono di rispettare le tempistiche imposte 
dalla normativa PNRR e di rispettare le scadenze imposte dal CIS;

 di stabilire che la base d’asta delle prestazioni da affidare per ciascun intervento ricompreso 
nei cluster scoperti – verifica del progetto di fattibilità tecnico ed economica “rafforzato” è stata 
stimata sulla base del DM 17 giugno 2016, oneri fiscali e previdenziali esclusi, come risulta dallo 
schema che segue:

Intervento CUP Parcella verificatori

Casa della Comunità SAN 
FERDINANDO DI P. C52C22000100006 21.737,13

Casa della Comunità SPINAZZOLA C62C22000250006 12.602,96

Ospedale di Comunità 
SPINAZZOLA C62C22000260006 29.959,43

Casa della Comunità ANDRIA C85F22000600006 27.671,12

Ospedale di Comunità ANDRIA C85F22000630006 51.354,48

Ospedale di Comunità BARLETTA C95F22001810006 48.570,36

Casa della Comunità BARLETTA C95F22001780006 30.906,68

Casa della Comunità CANOSA DI 
PUGLIA C25F22000430006 14.226,76

Casa della Comunità 
MARGHERITA DI SAVOIA C35F22000690006 30.906,68

Ospedale di Comunità 
MARGHERITA DI SAVOIA C35F22000710006 48.570,36

Casa della Comunità TRINITAPOLI C85F22000610006 30.906,68
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Casa della Comunità BISCEGLIE C15F22000580006 33.805,66

 di stabilire che ai fini dell’affidamento delle singole prestazioni aventi ad oggetto la verifica del 
progetto di fattibilità tecnico ed economica “rafforzato” inclusi nei cluster scoperti saranno 
selezionati professionisti di cui all’elenco fornito da INVITALIA e iscritti nell’Albo Fornitori di 
EmPULIA in possesso dell’esperienza e delle capacità professionali adeguate, nel rispetto del 
principio di rotazione e trasparenza e che l’affidamento si effettuerà sul ribasso presentato sulla 
base d’asta ritenuto congruo dal RUP tenuto conto della necessità di interloquire con il minor 
numero di professionisti possibile in considerazione dei tempi ristretti imposti dalle scadenze 
previste dal CIS e quindi della possibilità di affidare più progetti di verifica allo stesso 
professionista nei limiti di valore imposti per legge (€ 139.000,00);

 di disporre mediante successivo atto di affidamento la contrattualizzazione delle prestazioni 
dei servizi di verifica in premessa indicati a valere sui finanziamenti PNRR;

 di disporre, ai sensi dell’art. 29 comma 1 del D.Lgs. 50/2016, la pubblicazione del presente 
provvedimento sul profilo del committente, nella sezione “Amministrazione trasparente”;

 di conferire immediata esecuzione al presente provvedimento ai sensi dell’art. 21 quater della 
legge 241/90.

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE SANITARIO
                      F.to Dott. Ivan VIGGIANO                  F.to Dott. Alessandro SCELZI

LA DIRETTRICE GENERALE
F.to Dott.ssa Tiziana DIMATTEO

Il segretario attesta la regolarità formale del presente provvedimento

IL SEGRETARIO 
F.to Dott.ssa Annamaria Volpe
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SEGRETERIA DELIBERE

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che il presente provvedimento è stato pubblicato sul sito web aziendale dal giorno di 
adozione.

Il Responsabile 
F.to Dott.ssa Annamaria Volpe

ALLEGATI
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