REGIONE PUGLIA

AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE DELLA SALUTE,
DELLE PERSONE E DELLE PARI OPPORTUNITA’

Servizio Programmazione Assistenza Territoriale Prevenzione
Ufficio Politiche del Farmaco n. 3
Tel. 080 5403144/3143/3022 fax 080 5403200

Ai Direttori Generali
-delle Aziende Sanitarie Locali
-delle Aziende Ospedaliero Universitarie
-degli IRCCS ed Enti Ecclesiastici
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Al Direttori delle Aree Farmaceutiche -delle AA. SS.LL.

Alla Federfarma Regionale

Alla Federfarma delle province

di BA, BT, BR, FG, LE, TA

Alle Aziende della Distribuzione intermedia

Alla Svimservice

Al Dirigente AReS —Ufficio PHT
LOROQ SEDI

Oggetto: Notifica DGR n. 1476 del 17/07/2012.

Si trasmette in allegato con valore di notifica la DGR n. 1476 del 17/07/2012, avente ad
oggetto: “Ratifica Accordo Quadro fra 'AReS PUGLIA e le Aziende farmaceutiche produttrici
di farmaci aventi principio attivo “EPOETINA)”.

Si raccomanda la massima divulgazione della presente disposizione di Giunta alle
strutture interessate.

AP/ )

irigente dell’ Ufficio
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Provvedimento adottato in aggiunta
agli argomenti iscritti all'o.d.g.; ai
sensi dell'art.3, ultimo comma, del
Regolamento interno.

PUGLTIA

Deliberazione della Giunta Regionale

N. 1 476 del 17/07/2012 del Registro delle Deliberazioni

Codice CIFRA: ATP/DEL/2012/00035

OGGETTO: Ratifica Accordo Quadro fra I’AReS PUGLIA e le Aziende farmaceutiche

produttrici di farmaci aventi principio attivo “EPOETINA

L'anno 2012 addi 17 del mese di Luglio, in Bari, nella Sala delle adunanze, si ¢ riunita la
Giunta Regionale, previo regolare invito nelle persone dei Signori:

Sono presenti:

Presidente Nichi Vendola
V.Presidente ILoredana Capone
Assessore Fabiano Amati
Assessore Ettore Attolini
Assessore "Angela Barbanente
Assessore Maria Campese
Assessore Ida Maria Dentamaro
Assessore Nicola Fratoianni
Assessore Elena Gentile
Assessore Silvia Godelli
Assessore Guglielmo Minervini
Assessore Lorenzo Nicastro
Assessore Michele Pelillo
Assessore Alba Sasso

Sono assenti:

Assessore
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Dario Stefano

Assiste alla seduta il Segretario redigente: Teresa Scaringi




L'Assessore alle Politiche della Salute, sulla base dellistruttoria espletata, dal
funzionario P.O., dal funzionario A.P. dell'Ufficio Politiche del Farmaco, confermata dal
Dirigente dell’'Ufficio e dal Dirigente del Servizio Programmazione Assistenza

Territoriale e Prevenzione, riferiscono quanto segue:

La spesa farmaceutica territoriale e ospedaliera, in relazione al tetto di spesa fissato
dal Ministero della Salute, ha fatto registrare nel tempo un incremento. La Regione
Puglia, al fine di contenere detto incremento ed allinearsi alle direttive nazionali, ha
adottato una serie di provvedimenti, non ultimo il provvedimento giuntale del 30
novembre 2010 n. 2624 inerente il Piano di rientro di riqualificazione riorganizzazione e
di individuazione degli interventi per il perseguimento dell’ equilibrio economico ai sensi
dell'articolo 1, comma 180 della legge 30 dicembre 2004, n. 311, che hanno fatto

registrare un trend positivo della spesa farmaceutica;

Il consumo dei farmaci, erogati attraverso le strutture sanitarie pubbliche e farmacie
private convenzionate, & oggetto di interventi regolatori finalizzati al governo e al
contenimento della spesa farmaceutica, ai sensi di quanto disposto dall'art. 8 lett.a
della L.405/01, relativamente alla possibilita di dispensare i medicinali avvalendosi
della rete delle farmacie convenzionate pubbliche e private del territorio secondo
modalita da concordare con le OO.SS. A tal riguardo, la Giunta regionale con
provvedimento del 30 novembre 2005 n. 1721 ha ratificato ’Accordo stipulato tra
Regione — Federfarma sulla distribuzione dei farmaci inclusi nel PHT, ed ha delegato la

ex ASL BA/4 alla relativa gestione;

La Giunta Regionale, con successiva deliberazione n. 2973 del 28/12/2010, ha
disposto a partire dal 01/02/2011 il subentro del’A.Re.S. PUGLIA alla precedente
struttura di riferimento regionale nella gestione amministrativa e contabile della
distribuzione dei farmaci classificati dall’AIFA in fascia A-PHT ed inseriti nell'elenco
DPC Regionale;

Inoltre, con Deliberazione della Giunta regionale del 26/02/2007 n.177 “Piano di
contenimento della spesa farmaceutica ospedaliera, art 12 legge regionale 39/2006”, e
stato definito il Piano di azione per il contenimento della spesa farmaceutica

ospedaliera, ed uno degli elementi indispensabili per il governo della spesa




di comprovata attivita terapeutica, da utilizzarsi da parte degli enti ospedalieri per il
tramite delle farmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Territoriali che assicurano
la relativa dispensazione ai pazienti ospedalizzati, in assistenza domiciliare ed in

regime di assistenza residenziale, cio al fine di razionalizzare I'uso dei farmaci.

L'Assessorato alle Politiche della Salute - Ufficio Politiche del Farmaco, avvalendosi
dei dati forniti dalla IMS Health S.p.A., effettua il monitoraggio del consumo di farmaci
ospedalieri e territoriali e, con l'ausilio del’A.Re.S. — Ufficio PHT, effettua anche il
monitoraggio, a livello regionale, dei farmaci dispensati in Distribuzione per Conto
(DPC) elo in distribuzione Diretta, di cui al precitato provvedimento giuntale
n.2973/2010. Dall'analisi dei dati sui costi, di acquisto dei medicinali aventi come
principio attivo la EPOETINA, sostenuti sia dalle strutture Ospedaliere pubbliche che
dallAReS per la Dispensazione per Conto, € emerso che le condizioni economiche di
offerta applicate per le attuali forniture su tutto il territorio regionale sono diverse e

causa di diseconomie a carico del Servizio Sanitario Regionale;

L’A.Re.S. Puglia, al fine di contenere la spesa farmaceutica sul territorio regionale, ha
avviato una procedura, con le Aziende farmaceutiche interessate, che ha portato, con
ciascuna di esse, alla stipula di un Accordo Quadro, con il quale le stesse Aziende si
sono dimostrate favorevoli ad applicare le medesime condizioni economiche, sia alle
strutture Sanitarie pubbliche che allAReS, per tutti gli acquisti di farmaci contenenti
come principio attivo Epoetina.

Tale Accordo Quadro favorisce l'applicazione, su tutto il territorio regionale, di
condizioni economiche omogenee e di maggior favore rispetto a quelle ad oggi in corso
con le strutture Sanitarie pubbliche regionali con validita di anni due dalla data di
sottoscrizione dello stesso con ciascuna delle Aziende farmaceutiche.

L'A.Re.S Puglia, con Deliberazione del Direttore Generale del 22 maggio 2012 n. 105
ha recepito I'Accordo quadro per 'acquisto di farmaci aventi principio attivo Epoetina
stipulato dall’A.Re.S Puglia Ufficio PHT con tutte le Aziende farmaceutiche produttrici e
precisamente: “AMGEN DOMPE’ SPA, HOSPIRA SrL, JANSSEN - CILAG
SpA,ROCHE SpA, SANDOZ SpA, TEVA ltalia SrL* con decorrenza 01/05/2012 -
30/04/2012;




Il Servizio PATP, Ufficio politiche del farmaco, al fine di darne applicazione nel piu
breve tempo possibile, con nota prot. AOO/152/7422 del 22/05/2012, nelle more
dell'adozione del presente schema di provvedimento, ha ritenuto opportuno inoltrare
'Accordo Quadro a tutte le Strutture sanitarie interessate;

Pertanto, alla luce di quanto su esposto, ed in considerazione:

1. delle risultanze del monitoraggio delle prescrizioni di farmaci aventi come
principio attivo EPOETINA effettuato del tavolo tecnico appositamente istituito
presso 'AReS, che ha evidenziato la necessita di disporre dell'intera gamma di
farmaci contenenti tale principio attivo a condizioni economiche di maggior
pregio rispetto a quelle ad oggi in vigore e compatibili con gli obiettivi regionali
di contenimento della spesa Sanitaria; '

2. delle condizioni economiche riportate nelllAccordo Quadro che garantisce
allAmministrazione Regionale un risparmio stimato di circa Euro 17.000.000,00
/ anno, riveniente dalla differenza dei Valori di acquisto attuali in Puglia ed i

valori degli Accordi di che trattasi;

Si propone di ratificare I'Accordo Quadro, sottoscritto dal’AReS con ciascuna delle
Aziende farmaceutiche fornitrici di farmaci aventi principio attivo “‘EPOETINA”"e, di
cui agli allegati “ A - B - C- D — E - F “ parte integrante e sostanziale del presente
schema di provvedimento atti di Ufficio, recepito con Deliberazione del Direttore
Generale dell’A.Re.S Puglia n. 105/2012.

COPERTURA FINANZIARIA Ai sensi della L.R. n.28/01 e successive
modificazioni ed integrazioni.

La presente deliberazione non comporta implicazioni di natura finanziaria sia di entrata
che di spesa e dalla stessa non deriva alcun onere a carico del bilancio regionale.

Il Dirigente del Servizio




Il provvedimento del quale si propone I'adozione rientra tra quelli di competenza della
Giunta regionale ai sensi dell'art.4, comma 4, lett. “a) e d)’ della Legge regionale
n.7/1997.

L'Assessore relatore, sulla base delle risultanze istruttorie come innanzi illustrate,

propone alla Giunta I'adozione del conseguente atto finale:

LA GIUNTA

» udita la relazione e la conseguente proposta dell’ Assessore proponente;
» viste le dichiarazioni poste in calce al presente provvedimento dal
funzionario P.O., dal funzionario A.P., dal Dirigente del Servizio;

» a voti unanimi espressi nei termini di legge:

DELIBERA

> Di approvare quanto espresso in narrativa, che qui si intende integralmente

riportato;

» Di prendere atto delle condizioni economiche riportate nel’Accordo Quadro che
garantisce allAmministrazione Regionale un risparmio stimato di circa Euro
17.000.000,00 / anno, secondo il prospetto economico elaborato dall'A.Re.S.
Puglia - Ufficio PHT, agli atti di Ufficio, riveniente dalla differenza dei Valori di

acquisto attuali in Puglia ed i valori degli Accordi di che trattasi;

> Di ratificare 'Accordo Quadro, sottoscritto dal’AReS con ciascuna delle Aziende
farmaceutiche fornitrici di farmaci aventi principio attivo “EPOETINA” e, di cui
agli allegati “ A - B ~ C- D — E — F “ parte integrante e sostanziale del presente
schema di provvedimento; recepito con Deliberazione del Direttore Generale
del’A.Re:S Puglia n. 105/2012;




» Di disporre che I'Accordo ha decorrenza dal 01/05/2012 al 30/04/2014 , per
I'A.Re.S Puglia , mentre per le AA.SS.LL. ed Az.Ospedaliere I'Accordo avra
validita di anni due dalla data di sottoscrizione dello stesso con ciascuna delle

Aziende farmaceutiche .

» Didisporre la pubbljcaé del presente provvedimento sul sito EMPULIA < #</
s HUE kw‘d.,., /-

» Didisporre la pubblicazione del presente provvedimento sul BURP

Il Segretario della Giunta

| sottoscritti attestano che il procedimento istruttorio loro affidato & stato espletato nel
rispetto della vigente normativa regionale, nazionale e comunitaria e che il presente
schema di provvedimento dagli stessi predisposto ai fini dell'adozione dell'atto finale da

parte della Giunta regionale, & conforme alle risultanze istruttorie.
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(dott. Pietro Leoci)

Il Dirigente di Ufficio /—{l\ .. 22 '
(dott.ssa Mariangela Lomastro) O~ Qi Ub(

g
Il Dirigente del Servizio ' ‘ A\ z/

(dott. Fulvio Longo) L

Il sottoscritto direttore di area non ravvisa la necessita di esprimere sulla proposta di
delibera osservazioni ai sensi del combinato disposto degli artt. 15 e 16 del DPGR n.
161/2008. .
SRRV~
Il Direttore d’Area Politiche per la Promozione TNV
della Salute, delle Persone e delle Pari Opportunita w7
( dott. Vincenzo Pomo) :

L'Assessore proponente
(dott. Ettore Attolini)




REGIONE PUGLIA

AREA POLITICHE PER LA PROMOZIONE DELLA SALUTE,
DELLE PERSONE E DELLE PARI OPPORTUNITA’

Servizio Programmazione Assistenza Territoriale Prevenzione

IL PRESENTE ALLEGATO “A” SI COMPONE DI N. 47 (QUARANTASETTE )
PAGINE COMPRESA LA PRESENTE




Marianggla Lomastro

Da: Per conto di: dirgen.ares@pec.rupar.puglia.it [posta-certificata@pec.rupar.puglia.it]
Inviato: mercoledi 13 giugno 2012 11.03

A: m.lomastro@regione.puglia.it, m.lembo@arespuglia.it

Oggetto: POSTA CERTIFICATA: deliberazione

Allegati: daticert.xml; postacert.em! (2,41 MB)

Firmato da: posta-certificata@pec.rupar.puglia.it

Messaggio di posta certificata

It giorno 13/06/2012 alle ore 11:02:33 (+0200) il messaggio

"deliberazione” & stato inviato da "dirgen.ares@pec.rupar.puglia.it”

indirizzato a:

m.lomastro@regione.puglia.it

m.lembo@arespuglia.it

Il messaggio originale & incluso in allegato

Identificativo messaggio: 201206131 102320200.0415.peca@pec.rupar.puglia.it
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AGENZIA

REGIONALE
SANITARIA
70126 Bari Via Caduti di Tutte le Guerre, 15 Spettle  Servizio PATP
Partita IVA 05747190725 Dott.ssa Mariangela Lomastro
Dirigente
www.arespuglia. it SEDE
Ufficio PHT email. m.lomastro@regione.puglia.it

m.lembo@arespuglia. it

Prot: oZ §3 0 Bari, 13 GIU. 2012

OGGETTO: DDG AReS n. 105 del 22 Maggio “Elenco DPC Regionale, presa d'atto
dell'Accordo Quadro con le Aziende farmaceutiche per 'acquisto di farmaci, classificati A-
PHT, aventi principio attivo EPOETINA” — Trasmissione.

Con riferimento al’Accordo Quadro sottoscritto dall'’AReS per I'acquisto di specialita farmaceutiche
aventi come principio attivo “EPQO” si trasmette, per conoscenza, la relativa Delibera di adozione da

parte di questa Agenzia.

Con l'occasione, si inviano distinti saluti.

UfficioRAHT




AGENZIA
REGIONALE
SANITARIA

AReSFPUGLIA

Deliberazione del Direttore Generale

N. A0S 12012

OGGETTO: Elenco DPC Regionale, presa d’atto del’Accordo Quadro con le Aziende
farmaceutiche per l'acquisto di farmaci, classificati A-PHT, aventi principio
attivo EPOETINA.

L'anno 2012 il giorno aZé del mese di Q*’F,’} £et O in Bari, nella sede

della Agenzia Regionale Sanitaria,
IL DIRETTORE GENERALE

Visto il D. Lgs. 30.12.1992 n. 502 e successive integrazioni € modificazioni;
Vista la Legge regionale 13.08.2001, n. 24,

Vista la deliberazione della Giunta Regionale n. 173 del 19.02.2001,

Sulla base dell'istruttoria dell'Ufficio PHT

HA ADOTTATO

Il seguente provvedimento
Assiste con funzioni di segretario la Sig.ra Cesira Mangia

Premesso che:
il consumo dei farmaci erogati attraverso le strutture Sanitarie pubbliche e farmacie private
convenzionate & oggetto di interventi regolatori finalizzati al governo e al contenimento della

spesa farmaceutica;

Considerato che:
- lart. 8, commal, lettera -a) della Legge n.405/2001, ha conferito alle Regioni la facolta di
stipulare accordi con le associazioni sindacali delle farmacie convenzionate, pubbliche e
private, per consentire agli assistiti di rifornirsi delle categorie di medicinali che
richiedono un controllo ricorrente del paziente anche presso le farmacie predette, cop
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AReSPUGLIA

medesime modalita previste per la distribuzione attraverso le strutture aziendali del
Servizio Sanitario Nazionale;

con DGR. n. 1235 del 25/5/2010, la Regione Puglia ha recepito I'accordo sottoscritto
con Federfarma Puglia, Federfarma provinciali, A.df e Federfarma Servizi per la
distribuzione dei farmaci PHT prevedendo la distribuzione di tutti i farmaci brand,
equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella Determinazione AIFA del
29/10/2004 e s.m.i., inseriti nel’Elenco DPC Regionale;

con Deliberazione n. 2973 del 28/12/2010, la Giunta Regionale ha stabilito, a partire dal
01/02/2011, il subentro dellAReS alla precedente struttura di riferimento regionale
incaricata della gestione amministrativa e contabile della distribuzione dei farmaci,
classificati dallAIFA in fascia A-PHT, inseriti nel'Elenco DPC Regionale;

Verificato che:

nell'ambito del citato Accordo per la DPC, al fine di monitorare 'erogazione di detti
farmaci e la relativa spesa, I'AReS - Ufficio PHT ha analizzato, per categorie, le
prescrizioni ed i relativi costi delle specialitad inserite nel’Elenco DPC Regionale e,
avvalendosi anche dei dati IMS, ha integrato i dati in suo possesso sui consumi relativi
alla DPC con quelli Ospedalieri;

con riferimento all'utilizzo delle EPO, tale analisi ha confermato che sul territorio
regionale la scontistica applicata alle strutture sanitarie pubbliche & spesso differenziata
con conseguente diseconomie da parte del Servizio Sanitario Regionale;

tali diseconomie sono particolarmente significative per le specialita farmaceutiche
inserite nell’Elenco DPC Regionale dispensate sul territorio tramite le farmacie private

convenzionate;

Dopo aver preso atto che;
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I'A.Re.S.- Ufficio PHT, al fine di programmare e contenere la spesa farmaceutica della
DPC Regionale, ha avviato, con tutte le Aziende farmaceutiche produttrici di farmaci
aventi come principio attivo “EPOETINA" - AMGEN DOMPE’ S.p.A., HOSPIRA Sr.L,
JANSSEN-CILAG S.p.A., ROCHE S.p.A., SANDOZ S.pA., TEVA ITALIA Sr.L., - una
procedura di contrattazione per il riconoscimento di una scontistica di maggior favore per
I'Amministrazione Regionale;

tale procedura, ha portato alla stipula, con ciascuna di esse, di un Accordo Quadro, di
seguito A.Q., per il quale le stesse Aziende si sono dimostrate favorevoli ad estendere le
relative condizioni economiche a tutti gli acquisti effettuati, oltre che dall’A.Re.S. per la
Dispensazione per Conto, anche dalle strutture Sanitarie pubbliche regionali;




AReSPUGLIA

. tale A.Q. favorisce I'applicazione di condizioni economiche omogenee e di maggior
favore rispetto a quelle ad oggi riconosciute sia al’AReS - Ufficio PHT che a tutte le
strutture Sanitarie pubbliche Regionali;

_ da una stima effettuata dallo stesso Ufficio PHT, tali condizioni economiche, applicate a
regime a tutti gli acquisti dei farmaci oggetto dell’A.Q., possono garantire un risparmio
nella spesa sanitaria regionale, di Euro 17.000.000,00 circa /anno;

_ lo stesso A.Q. recepisce anche quanto suggerito dal tavolo tecnico appositamente
istituito presso 'AReS per monitorare le prescrizioni di “EPO”, i cui lavori hanno
evidenziato la necessita di disporre dell'intera gamma di ‘EPO" a condizioni economiche
di maggior pregio rispetto a quelle ad oggi in vigore e compatibili con gli obiettivi
regionali di contenimento della spesa Sanitaria,

. detto A.Q. ha decorrenza 01/05/2012 — 30/04/2014 ed e’ articolato secondo quanto
riportato nei documenti in allegato, parti integranti del seguente provvedimento;

DELIBERA
per quanto sopra evidenziato, parte integrante del presente provvedimento:

- di recepire I'Accordo Quadro per I'acquisto di farmaci aventi principio attivo “‘EPOETINA"
stipulato dall'A.Re.S. - Ufficio PHT con tutte le Aziende farmaceutiche produttrici -
AMGEN DOMPE’ S.p.A., HOSPIRA S.r.L, JANSSEN-CILAG S.p.A, ROCHE S.pA,
SANDOZ S.p.A., TEVAITALIAS.r.L;

_ che le forniture, gia in corso, di farmaci inseriti nel’Elenco DPC Regionale, siano
aggiornate, nei termini e nelle condizioni economiche di offerta, a quanto sottoscritto da
ciascuna Azienda farmaceutica nell’Accordo Quadro in oggetto;

- di prendere atto che detto A.Q. ha decorrenza 01/05/2012 — 30/04/2014 ed e’ articolato
secondo quanto riportato nei documenti in allegato, parti integranti del segl.‘lente
provvedimento; e AT

irigente Proporjente
ott. Mari M

O | v/(_)

_
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AReSPUGLIA
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AReSPUGLIA

IL DIRETTORE GENERALE
Dott/ FRANGESCO BUX

/
\ 4

Il Segretario ﬂ ‘
Signora Cesira Mangia J,)"/ W LA vl

ATTESTAZIONE DI AVWENUTA PUBBLICAZIONE

Si certifica che il presente provvedimento € stato pubblicato sul sito WEB di questa
Agenzia nel rispetto di quanto prescritto dalla Legge Regione Puglia n. 40/2007

dal_J22. 95. 2012,

Bari, 4. 05..200, Il Segretario

Sigrza Cesir%ngia
{z YN
/
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Accordo Quadro

fra 'AReS PUGLIA e I'Azienda Farmaceutica AMGEN DOMPE S.p.A. per l'acquisto dei
farmaci classificati PHT { Prontuario Ospedale Territorio ) di cul alla Determinazione AIFA
del 29 ottobre 2004 e s.m.i,, da implegare per la somministrazione e dispensazione da parte
di tutte le strutture Sanitarie pubbliche delia Regione Puglia.

Scritlura privata, tra:

AReS PUGLIA, Agenzia Regionale Sanitaria

e
AMGEN DOMPE Sp.A., nella persona di .........MORC. AL G -
CF INVENRRC CHA DAY, con funzioni di............ OE s LsnRTVLS

...................................................................................................................................

per I'acquisto di medicinali aventi come principio attivo DARBEPOETINA ALFA:

Premesso che:
il consumo dei farmaci erogati attraverso le strulture Sanitarie pubbliche & oggetto di interventi
regolatori finalizzati al governo e al contenimento della spesa farmaceutica, l'obieltivo del presente
accordo quadro-(di seguilo. Accordo) e di concordare un elenco di specialitd farmaceutiche, con
relativi prezzi di vendita, offerti dal'Azienda farmaceutica produtlrice a tutle le strutture Sanitarie
regionali ed all’A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT.

Considerato che:
- I Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR), contempla farmaci di comprovat,
attivita terapeutica, da ulilizzarsi da parte degli enti ospedalieri al fine di razionalizzare Fuso
dei tarmaci ed & il risullato di una scelta critica dei medicinali attuata in base a crileri

rigorosamente scientifici;

et st O n«&yoﬁ"y-ﬁ&f £
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AReSMLILA

Dire2ta0n Seneeale

-~ le larmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Tesritoriali hanno il compito di assicurare la
dispensazione di detti farmaci ai pazienti ospedalizzati, ai pazienti in assislenza domiciliare
ed ai pazienti in regime di assistenza residenziale, sulla base delle prescrizioni mediche;

- con DGR n. n. 2973 de! 28/12/2010, I'A.Re.S. PUGLIA €’ stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per Nome e per Conto (DPC) Iramite le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; lale prowedimento, in considerazione di quanto disposto: &M

o dall'art. 8, comma |, lettera -a) della Legge n.405/2001, che ha conferito alle Regioni
la facoltd di stipulare accordi con le associazioni sindacali delle farmacie
convenzionale, pubbliche e private, per consentire agli assistiti di rifornirsi delle
categorie di medicinali che richiedono un controllo ricorrente del paziente anche
presso le farmacie predette, con le'medesime medalitd previste per la distribuzione
altraverso le strutture aziendali del Servizio Sanitario Nazionale;

o dalia DGR. n. 1235 del 25/5/2010, con la quale la Regione Puglia ha recepito
I'accodo sottoscritto con Federfarma Puglia, Federlarma provinciali, A.d.f. e
Federfarma Servizi per la distribuzione dei farmaci PHT prevedendo la distribuzione
di tulli i farmaci brand, equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella
Delerminazione AIFA del 29/10/2004 e s.mi., inseriti nell'Elenco DPC Regionale.

si conviene di sottoscrivere il presente Aécordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dafla data di
sottoscrizione, per Facquisto di specialitd farmaceutiche da impiegare per fa somministrazione e
dispensazione da parte di tulle Je sirutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Con il presente Accordo, 'Azienda farmaceutica AMGEN DOMPE S.p.A:
1. si impegna a lomire, a tutte le sirutiure Sanitarie regionali ed all’A.Re.S. PUGLIA - Ufticio
PHT, ai fini della somministrazione. e dispensazione su tulto il territorio regionale, i farmaci
di seguilo elencati, alle relative condizioni economiche preventivamente concordate, di
seguito indicate come “Prezzi di Riferimento”, calcolati in base al:

Prezzo Otferto per meg, di Euro 1,46

Si riporta di seguito, I'elenco detlagliato
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Diteridee Generaw M

T Sconto % sul Prezzi tinall di
Prezzo at Riterimento offert!
Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA | Sanitaria Regionale,
: esc. IVA esc,
- MINSAN ! FARMACO (Contezione) | (Euro.x Confezione)
\E DA S
LU GATO
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AReS™ A LA

Oirezoore Grnesae ()}./\

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferintento offerti
Pubbiico/ex alla Struttura
factory, IVA | Sanitaria Regionale,
esc. VA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione

2. nel caso di ritardato pagamento oitre gg. 90 dalla data di emissione fallura,

provvedera ad applicare i relativi Interessi di mora secondo i termini di legge.

i

Py
ks
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ARRS™ULIA

Lo m10ne Genesnie
Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle oggetto del presente Accordo, le confezioni delle
specialita medicinali, di cui sopra, dovranno essere dotate di !ustelle adesive annullate con la
dicitura "Confezione Ospedaliera”. (A
In. considerazione delle proprie: esigenze, tutte le ‘AA.SSLL. e le-Aziende Ospedaliere della
Regione Puglia ordineranno le specialitd oggello del presente accordo direttamente all'Azienda
farmaceulica firmataria, neéi quantitativi necessari ad assicurarg la propria allivita di
somministrazione ai pazienti ospedalizzati; 'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio. PHT, provvedera ad
etfettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

Le stazioni- appaitanti, nali'ambito della propria autonomia & re‘sponéabilité' nella conlrattazione,
sono lenule a prendere atto del presente accordo ed a richiedere, all'Azienda AMGEN DOMPE
S.p.A che i “Prezzi di Riferimento” siano applicati, a parlire dalla data di solloscrizione del
presente accordo e fino al termine deflo stesso;

- atulte le forniture gia in corso;

- atutte le nuove forniture;
qualora queste siano state aggiudicate, o siano in fase di aggiudicazione, a prezzi superiori.

Diversamente, le stazioni appaltanti promotrici di eventuali procedure ad evidenza pubblica, in fase
di aggiudicazione di gara al'Azienda AMGEN DOMPE S.p.A, applicheranno, alle proprie forniture,
le condizioni economiche offerte in gara, se di maggior vantaggio rispelto ai Prezzi di Rilerimento.

Per 'AReS PUGLIA

Il Direttore Scientifico
Dott. Vincenzo POMO

Ii Direttore Generale
Dott, Francesco BUX

Per I'Azienda AMGEN DOMPE Sip.A.
i AfRits Lol 3
Mages Miuows/ @(@\M
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AMGEN Dompé

Principio attivo: darbepoetina alfa

ARANESP*1 penna preriempita 20 MCG 0, 5ML ¢

Conf. da: 1"penna preriempita soluzione iniettabile 0,5 mi 40 mcglml 20MCG

Reg. Min, Sanita: 035691359 - ATC: BO3XA02

Codice interno: 1244-A08 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo pubblico {con IVA): € 64,61 (sessantaquattro,sessantuno)

Prezzo pubblico (senza IVA): € 58,74 (cinquantotto, settantaquattro)

Prezzo ex-factory (senza IVA): € 39,14779 (rentanove quattordicimilasettecentosettantanove)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 29,20000 (ventinove,ventimila)

Sconto su:Pr. ex-factory: 25,41086%. (venticinque,quarantunomilaottantasel percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 29,20000 {ventinove, venﬂmila)

-Prezzo offerto a mcg (senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantaseimila)

Principio attivo: darbepoetina alfa

ARANESP* 30 MCG sir preriempita in vetro con protezione dell’ago

Conf. dai'1 siringa preriempita in vetro con protezicne deli'ago 30MCG

Reg Min. Sanitd: 035691599E - ATC: BO3XA02

Codice interno: 9000696 - Fascia: A - IVA: 10%

. Prezzo pubblico (con IVA): € 96,92 (novantasei,novantadue) -
Prezzo pubblico (senza IVA): € 88,11 (ottantotto,undici)
Prezzo ex-factory (senza IVA): € 58,72471 (cinquantotto, settantaduennlaquattrocentosettantuno)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 43,80000 (quarantatre,ottantamila)

- Sconto su Pr. ex-factory: 25,41470% (venticinque, quarantunomilaquattrocentosettanta percento)
Prezzo:-unitario offerto (senza IVA). € 43,80000 (quarantatre,ottantamila)
Prezzo offerto a mcg (senza IVA) € 1, 46000 (uno,quarantaselmﬂa)

Principio attivo:-darbepoetina aifa

ARANESP* 40 MCG sir preriempita in vetro con proteuone dell'aga

Conf. da: 1 jr preriempila in vetro con protezione dellago 40MCG

Reg. Min. Sanita: 035691613 - ATC: BO3XA02~

Codice interno: 9000700 - Fascia: A - IVA: 10% ‘

Prezzo pubblico (con IVA): € 129,23 (centoventinove,ventitre)

Prezzo pubblico (senza IVA): € 117,48 (centodiciassette,quarantotio)

PrezZo ex-factory (senza 1VA): €78,30163 (settantatto trentamilacentosessantatre)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 58,40000 (cinquantotto,quarantamila)
Sconto su Pr. ex-factory: 25,41662% (venticinque,quarantunomilaseicentosessantadue percento)
Prezzo unitario offerto {senza IVA).€ 58,40000 (cinquantotto,quamntamlla)
Prezzo offerto’a mcg (senza IVA) € 1,46000 (uno;quarantaseimila)

Principio attivo: darbepoetina alfa

ARANESP*1 penna preriempita 40 MCG 0,4 ML "SURE CLICK"

Conf. da: 1 penna preriempita 0,4 mi soluzione iniettabile 40MCG

~ Reg. Min. Sanita: 035691447 /E - ATC: BO3XA02 R

Codice irterno: 1265-A08 - Fascia: A - IVA: 10%.:

Prezzo pubblico (con IVA): € 129,23 (centoventinove, ventitre)

- Prezzo pubblico (senza IVA). € 117,48 (centodiciassette,quarantotio)

' Prazzo ex-factory: (senza IVA): € 78,30163 (settantotto, trentam:lacentosessantatre)
‘Prezzo confezionie offerto (senza IVA) € 58,40000 (cinquantotto,quarantamila)”
Sconto su Pr; ex-factory: 25,41662% (venticinque, quarantunomliaseocentosessantadue percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 58,40000 (clnquantotto,quaranumila)
Prezzg offerto a mieg (Senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantase:mnla)




AMGEN Dompé

Principio attivo: darbepoetina alfa

ARANESP* 50 MCG sir prerlemplta in vetro con protezione dell'ago

Conf. da: 1 sir preriempila in vetro.con protezipne dellago 50MCG

Reg. Min. Sanita: 035691637E - ATC: BO3XA02

Codice interno: 9000701 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo pubblico (con IVA): € 161,55 (centosessantuno,cinquantacinque)

Prezzo pubblico (senza IVA): € 146 86 (centoquarantasei,ottantaset)

Prezzo ex-factory (senza IVA): € 97,88461 (novantasette, ottantottomalaquamocenlosessantuno)
. Prezzo confezione offerto. (senza IVA) € 73,00000 (settantatre, zerozerozerozerozero)

Sconto su Pr. ex-factory: 2542239% (venticinque,quarantaduemiladuecentotrentanove percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 73,00000 {settantatre,zerozerozerozerozero)
Prezzo offerto a mecg (senza IVA) €1 46000 (uno.quarantasenmua)

Prmcspla attivo: datbepnebna alfa

ARANESP* 60 MCG sir preriempita in vetro con protezione dell'ago
" Conf. da: 1 sir preriempita in vetro con protezione deil'ago 60MCG

Reg."Min. Sanita: 035691652E - ATC: BO3XAQ2

Codice intemo: 8000762 - Fascia: A - IVA; 10%

Prezzo pubblico (con IVA): € 193,86 (centonovantatre,ottantasei)

Prezzo pubblico (senza IVA). € 176,24 (centosettantasei,ventiquattro)

Prezzo ex-factory (senza IVA): € 117,46154 (centodiciassette quarantaseimilacentocinquantaquattro)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 87,60000 (ottantasette, sessantamila)

Sconto su Pr. ex-factory: 25,42240% (venticinque,quarantaduemiladuecentoquaranta percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 87,60000 (ottantasette,sessantamila)

Prezzo offerto 8 meg (senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantaseimila)

Principio attivo: darbepoetina alfa
ARANESP*1 penna-prerfempita. 60 MCG:0,3 ML "SURE CLICK”
Conf. da: 1 penna preriempita 0,3 ml soluzione iniettabile 60MCG
Reg. Min. Sanita: 035691385 /E - ATC: BO3XA02
Codice interno: 1254-A08 - Fascia: A - IVA: 10%
Prezzo pubblico (con IVA): € 193,86 (centonovaniatre ottantasei)
Prezzo pubblico {senza IVA): € 176,24 (centosettantasei,ventiquattro)
Prezzo ex-factory.(senza IVA); € 117,46154 (centodiciassette, quarantaseimilacentocinquantaquattro)
Prezzo canfezione offerto (senza IVA) € 87,60000 (ottantasette, sessantamila)
Sconto su Pr. ex-factory: 25,42240% (venticinque,quarantaduemiladuecentoquaranta percento)
Prezzo unitario afferto .(senza. IVA) € 87 60000 (ottantasette,sessantamila)
‘ Pr_eiz‘o:'o_f_fena_'a‘ mcg (senza lyA)jvE"J.AGODO (Uno,quarantaseimila)

Pnnaplo atbvo darbepoeuna alfa

ARANESP* 80 MCG sir preriempita in vetro con protezione deu‘ago

Conf. da: 1 sir preriempita in vetro con protezione dell'ago BOMCG

Reg. Min. Sanita: 035691676E. - ATC: BO3XA02

Codice interno: 8000703 - Fascia: A - IVA; 10%

Prezzo pubhlico (con IVA); € 258,47 (duecentotinquantotto, quarantasette)

Prezzo pubblico (senza IVA): € 234,97 (duecentotrentaquattro,novantasetie)

Prezzo ex-factory (senza IVA). € 156,60932 (centocinquantasei,sessantamilanovecentotrentadue)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 116,80000 (centosedici,ottantamila)

Sconto su Pr. ex-factory: 25,41951% {venticinque,quarantunomilanovecentocinquantuno.percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 116,80000 (centosedici,ottantamila)

Prezzo offerto a mch (senza IVA) € 1,46000 (uno, quarantasenmﬂa)

/s
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AMGEN Dompé

Principio attivo: darbepoetina alfa
ARANESP*1 penna preriempita 80 MCG 0,4 ML "SURE CLICK™
Cont. da: 1 penna preriempita 0,4 mi soluzione iniettabile 80MCG
.Reg. Min. Sanita: 035691397 /E - ATC: BO3XA02 Qp}\
Codice intemo: 1255-A08 - Fascia: A - IVA: 10%
Prezzo pubblico (con IVA): € 258,47 (duecentocinquantotto,quarantasette)
Prezzo pubblico (senza IVA): € 234,97 (duecentotrentaquattro.ndvantasette)
Prezzo ex-factory (senza IVA): € 156,60932 (centocinguantasei, sessantamilanovecentotrentadue)
Prezzo confezione afferto (senza IVA) € 118,80000 (centosedici,ottantamiia)
Sconto su Pr. ex-factory: 25,41951% (venﬁclnque,quarantunomilanovecentoclnquanluno percento)
Prezzo unitario offerto {senza IVA) € 116,80000 (centosedici,ottantamiia)

Prezzo offerto a mcg (senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantaseimila)

Principio attivo: darbepoetina alfa o oL o

ARANESP* 100 MCG sir preriempita in vetrd con protezione dell'ago

Conf. da: 1 sir preriempita in vetro con protezione dei'ago

Reg. Min. Sanita: 035691690E - ATC: BO3XA02 :

Codice interno: 9000704 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo pubblico {con IVA): € 323,09 (trecentoventitre zeronove)

Prezzo pubblico (senza IVA). € 293,72 {duecentonovantatre settantadue)

Prezzo ex-factory (senza IVA). € 195,76317 (centonovantacinque,settantaseimitatrecentodiciassette)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 146.00000(ce_nto‘qua{amasei,zeyozerdkerbzerozero)
Scorito su Pr. ex:factory: 25,42009% (venticinque,quarantaduemilanove percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 146,00000 (cenloq'uarantasei,ter’ozarozerozerozero)
Prezzo offerto a mcg (senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantaseimila)

Principio attivo: darbepoetina alfa -

ARANESP*1 penna preriempita 100 MCG 0,5 ML "SURE CLICK"

~ Canf. da: 1 penna. presiempita 0,8 ml soluzione iniettabile 1 ooMCG

Reg. Min. Sanita: 035691409 /E - ATC: BO3XAD2 '

Codice intemno: 1256-A08 - Fasda: A - IVA: 10%

Prezzo pubblico (con IVA). € 323,09 (trecentoventitre,zeronove).

Prezzo pubblico (senza IVA): € 293,72 (duecentonovantatre settantadue)

Prezzo ex-factory (senza IVA): € 185,76317 (centonovantacinque,seuantaseimilatrecentodiciassette)
- Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 146,00000 (centoquaran;a'se_i,zernzerozerozerozero)
Sconto-su Pr. ex-factory: 2,5,42009%;(vanticinque,quarantaduemila’novetpctcento)'
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 146,00000 (centoquarantasei;zerozerozerozerozero)
Prezzo offerto a mcg (senza IVA) € 1,46000 (uno,quarantaseimila)

Principio-attivo: dérbepoetina aifa , L L
ARANESP* 150 MCG sir preriempita in vetro coh protezione dell’ago
Cont.. da: 1 sir preriempita in vetro con protezione delago - - -
Reg. Min. Sanita: 035691738E - ATC! BO3XA02 ;

Codice interno: 9000706 - Fascla: A~ 1VA:10% . ‘

Prezzo pubblico (con IVA): € 484,63 (quattrocentoottantaquattro, sessantatre)
_Prezzo pubblico (senza IVA): € 440,57 (quattrocentoquaranta,cinquantasette} ‘
Prezzo ex-factory (senza IVA): € 293,64172 (duecentonoval itatre, sessantaquattromilacentoseltantadue)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 219,00000 (duecentodiciannove,zerozerozerozerozero)
Sconto su Pr. ex-factory: 25,41932% (venﬁcinque.quatantuqomilanoveccntot;entadue percento)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 213,00000 {duecentodiciannove,zerozefozerozerozero)
Prezzo offerta a.mcg (senza.tVA) € 1,46000 (uno.quarantaseimila) =~ - o T




AMGEN Rompé

Principio attivo: darbepoetina alfa

- ARANESP*t penna preriempita 150MCG 0;3 ML "SURE CLICK"

Conf. da: 1 penna preriempita 0;3 m! soluzione iniettabile 150MCG

Reg. Min. Sanita: 035691411 /E - ATC: BO3XA02 .

Codice interno; 1273-A08 - Fascia: A - IVA! 10% l)‘U\

Prezzo pubblico (con IVA); € 484.63 {quatirocentootiantaquattro sessantatre)

Prezzo pubblico (Senza IVA): € 440,57 (quattrocentoquaranta, cinquantasette)

Prezzo ex-factory (senza IVA). € 283, 64172 (duecentonovantatre, sessantaquattromilacentosettantadue)
. Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 219,00000 (duecentodiciannove, Zerozerozerozerozero)
Sconta su Pr. ex-fastory: 25 ,41932% (vénticinque,quarantunomilanovecentotrentadue partento)
Prezzo unitario offerto (senza [VA) € 219,00000 (duecentodiciannove, Zerozerozerozerozero)
Prezzo offeno a mcg (senza IVA) €1, 46000 {uno, quarantaseamlla)

* ARANESP@ (sirlnga preﬁemplta In vetro'con protezione:delt’ago)

Specialitd ‘medicinalé registrata con procedura centralizzata europea. Il prezzo massimo (prezzo ex-
factory, IVA escl) di cessione aghi Ospedau ed alle ASL & stato contrattato con il Mlmstero della Sanita
(Determinazione dgi 6 Agosto 2010 - supplemento ordinario n. 210 alla G.U. n. 202 del 30.08.2010).

* ARANESP® (siringa prerlempnta)

" 'Specialita. medicinale.. reglslrata ¢con procedura .centralizzata europea. . Il prezzo massimo (prezzo ex-

factory, IVA escl.)-di cessione agk: Ospedail ed alle ASL ¢ stato contrattato con il Mumstero della Sanity
(Decreto UAC/C n. 24/2003 - G.U. n. 147 del 2716/2003).

Determinazione AIFA déf 30.12.2005 — G.U. n. 2 de! 03.01.2006 — Determinazione AIFA del 03.07.2006 —
G.U. n. 156 del 07.07.2006 - Determmaznone AlFA det 27.09.2006 - G.U. n. 227 del 29:09.06)- '

* ARANESP® (penna preﬁempita)

Specialitd medicinale reglstlata con procedura centralizzata europea. |l prezzo massimo (prezzo ex-
factory, IVA escl.) di cessione agli Ospedali ed-alle ASL. ¢ slato confrattato con il Ministero della- Sanita )
(Determinazione AIFA n. 66/2005 - G.U. n. 274 del 24/11//2005).

Determinazione AIFA del 30.12.2005 - G.U. n. 2 del 03.01.2006 — Determinazione AIFA del 03.07.2006 -
G.U. n. 156 del 07.07.2006 - Determinazione AIFA del 27.09.2006 — G.U. n. 227 del 29.09.06)

ALIQUOTA IVA: 10% a Vslcarico

IMBALLO: compreso

TRASPORTO: franco di ogni spesa al-Vs. recapito

PAGAMENTO: 90 gg data fattura

MINIMO FATTURABILE: non previsto

. Banca d'.appoggio: Citibank N.A. Via dei Mercantin. 12 - 20121 MILANO
/¢ 000119616018 .ABI 03566 'CAB 01600 CIN S

IBAN IT55$035660160Q000119616018

Si comunica fnonre, ch e,' aj fini dena tracciabilitd dei flussi finanziari nelle commesse pubbliche (art 3
delle Leggé 13/08/2010 n. 136, la persona delegata ad operare sul conto di cui sopra & Corrado
Napolitano nato a Seregno il 31/07/1967 CF NPLCRDG7L31I6259

VALIDIJ’A’ OFFERTA: dal 1 Maggio 2012 al 30'Apnle 2014
Per l'invio di ordini ; Customier Service linea verde tel, 800 784858 fax 800 784867 - fax 06 96681474

Distinti saluti.

AMGEN DOMPE’ SPA
Un Procuratore
Cinzia Motta
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Accordo Quadro T

fra 'AReS PUGLIA e I'Azienda Farmaceutica HOSPIRA S.R.L. per I'acquisto dei farmaci
classificati PHT ( Prontuario Ospedale Territorio ) di cui alla Determinazione AIFA del 28
ottobre 2004 e s.m.i., da implegare per la somministrazione e dispensazione da parte di

tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Scrittura privata, tra: .

AReS PUGLIA, Agenzia Regionale Sanitaria

per l'acquisto di medicinali aventi come principio attivo EPOETINA ZETA .

Premesso che:
il consumo dei farmaci erogati attraverso le strutture Sanitarie pubbliche & oggetto di interventi

regolatori finalizzati al governo & al contenimento della spesa farmaceutica, I'obiettivo del presente

accordo quadro (di seguito Accordo) & di concordare un elenco di specialita farmaceutiche, con
relativi prezzi di vendita, offerti dallAzienda farmaceutica produttrice a tutte le strutture Sanitarie

regionali ed al'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT.

Considerato che:
— | Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR), contempla farmaci di comprovata

attivita terapeutica, da utilizzarsi da parte degli enti ospedalieri al fine di razionalizzare I'uso
il risultato di una scelta critica dei medicinali attuata in base a criteri

dei farmaci ed &
rigorosamente scientifici;

vl Trfite

_—

.

PP EEAC RS R PR

T 05 e d2.- 08501

et

H
R




ARRSPUGLA
Direzione Generale

- le farmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Territoriali hanno il compito di assicurare la
dispensazione di detti farmaci ai pazienti ospedalizzati, ai pazienti in assistenza domiciiiare
ed ai pazienti in regime di assistenza residenziale, sulla base delle prescrizioni mediche;

— con DGR n. n. 2973 del 28/12/2010, F/A.Re.S. PUGLIA e’ stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per Nome e per Conto (DPC) tramite le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; tale provvedimento, in considerazione di quanto disposto:

o dallart. 8, comma |, lettera -a) deila Legge n.405/2001, che ha conferito alle Regioni
la facolta di stipulare accordi con le associazioni sindacali delle farmacie
convenzionate, pubbliche e private, per consentire agli assistiti di rifornirsi delle
categorie di medicinali che richiedono un controllo ricorrente del paziente anche
presso le farmacie predette, con le medesime modalita previste per la distribuzione
attraverso le strutture aziendali del Servizio Sanitario Nazionale;

o dalla DGR. n. 1235 del 25/5./2.010, con la quale la Regione Puglia ha recepito
raccodo sottoscritto con Federfarma Puglia, Federfarma provinciali, Adf e
Federfarma Servizi per la distribuzione dei farmaci PHT prevedendo !a distribuzione
di tutti i farmaci brand, equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella
Determinazione AIFA del 29/10/2004 e s.mi., inseriti nell’Elenco DPC Regionale,

si conviene di sottoscrivere il presente Accordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dalla data di
sottoscrizione, per I'acquisto di specialita farmaceutiche da impiegare per la somministrazione e
dispensazione da parte di tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia. UM

Con il presente Accordo, I'Azienda farmaceutica HOSPIRA S.R.L.
1. si impegna a fornire, a tutte le strutture Sanitarie regionali ed allA.Re.S. PUGLIA - Ufficio
PHT, ai fini della somministrazione e dispensazione su tutto il territorio regionale, i farmaci
di seguito elencati, alle relative condizioni economiche preventivamente concordate, di
seguito indicate come “Prezzi di Riferimento”, calcolati in base al:

Prezzo Offerto per U.1., Euro 0,0030

Si riporta di seguito, I'elenco dettagliato
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AReSPUGLIA

Direziene Generale

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA Sanitaria Regionale,
esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione) !
038381012 /E | RETACRIT 1.00001/0,3ML 64.789% € 3.00
038381036 /E | RETACRIT 2.000U1/0,6ML 64.747% €6.00
038381051 /E | RETACRIT 3.000U1/0,9ML 64.761% € 9.00
038381075 /E | RETACRIT 4.000U1/0,4ML 64.778% €12.00
038381099 /E | RETACRIT 5.000U1/0,5ML 64.772% € 15.00
038381113 /JE | RETACRIT 6.000U1/0,6ML 64.761% € 18.00
038381137 /E | RETACRIT 8.000U1/0,8ML 64.773% € 24.00
038381152 /E | RETACRIT 10.000U1/1,0ML 64.78% € 30.00
038381176 /E | RETACRIT 20.000U1/0,5ML 48.858% € 60.00
038381188 /E | RETACRIT 30.000U1/0,75ML 48.861% € 90.00
038381190 /E | RETACRIT 40.000U1/1ML 48.86% € 120.00
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AReSPUGLIA

Direzione Generale

(o

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA Sanitaria Regionale,
esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione)

/

1. nel caso di ritardato pagamento oltre gg. 90 dalla data di emissione fattura,
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AReSPUGLIA

Olrezione Generaie
Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle oggetto del presente Accordo, le confezioni delle
specialitd medicinali, di cui sopra, dovranno essere dotate di fustelle adesive annuliate con la
dicitura "Confezione Ospedaliera”. W
in considerazione delle proprie esigenze, tutte le AA.SS.LL. e le Aziende Ospedaliere della
Regione Puglia ordinerannc le specialitd oggetio del presente accordo direttamente all'Azienda
farmaceutica firmataria, nei quantitativi necessari ad assicurare la propria attivita di
somministrazione ai pazienti ospedalizzati, 'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT, provvedera ad

effettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

Le stazioni appaltanti, nellambito della propria autonomia e responsabilitd nella contrattazione,
sono tenute a prendere atto del presente accordo ed a richiedere, al'Azienda HOSPIRA S.R.L.che
i “Prezzi di Riferimento” siano applicati, a partire dalla data di sottoscrizione del presente accordo
e fino al termine dello stesso: .

- atutte le forniture gia in corso;

- a tutte le nuove forniture;
gqualora queste siano state aggiudicate, o siano in fase di aggiudicazione, a prezzi superiori.

Diversamente, le stazioni appaltanti promotrici di eventuali procedure ad evidenza pubblica, in fase

di aggiudicazione di gara all'Azienda HOSPIRA S.R.L. applicheranno, alle proprie forniture, le
condizioni economiche offerte in gara, se di maggior vantaggio rispetto ai Prezzi di Riferimento.

Per 'AReS PUGLIA
Il Direttore Scientifico \ Q)&Aﬂ
Dott. Vincenzo POMO ﬁUA QQ'M ]\7
e

Il Direttore Generale
Dott. Francesco BUX

Per tAzienda HOSPIRA S.R |« -

I ’\)G{\m(’: IQA«V««Y:J. B2 |
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AGENZIA
REGIONALE
SANITARIA

AReSPUGLIA

Accordo Quadro

14 MAG, 2012

B

T

fra 'AReS PUGLIA e I'Azienda Farmaceutica JANSSEN-CILAG S.P.A. per I'acquisto del
tarmac! classificatl PHT ( Prontuario Ospedale Territorio ) di cul alla Determinazione AIFA
del 29 ottobre 2004 e s.m.1., da Impiegare per |a somministrazione e dispensazione da parte

di tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Scrittura privata, tra:

AReS PUGLIA, Agenzia Regionale Sanitaria

..............................................................................

per l'acquisto di medicinali aventi come principio attivo EPOETINA ALFA.

Premesso che:

il consumo dei farmaci erogati attraverso le strutture Sanitarie pubbliche & oggetto di interventi
regolatori finalizzati al governo e al contenimento della spesa farmaceutica, I'obiettivo del presente
accordo quadro (di seguito Accordo) e’ di concordare un elenco di specialitd farmaceutiche, con

relativi prezzi di vendita, offerti dall'Azienda farmaceutica produttrice a tutte le strutture Sanitarie

regionali ed all'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT.

Considerato che: .
— |l Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR), contempla farmaci di comprovata

attivita terapeutica, da utilizzarsi da parte degli enti ospedalieri al fine di razionalizzare I'uso
dei farmaci ed & il risultato di una scelta critica dei medicinali attuata in base a criteri’ 7~

e
allegatt,, . smiposto din, Ll A2t VARTA KO
105 et 22.05.0M8F REC
TTEL ey
R

IR SN

rigorosamente scientifici;




AReSPUGLIA

Direzione Generole

- le farmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Territoriali hanno il compito di assicurare la
dispensazione di detti farmaci ai pazienti ospedalizzati, ai pazienti in assistenza domiciliare
ed ai pazienti in regime di assistenza residenziale, sulla base delle prescrizioni mediche;

- con DGR n. n. 2973 del 28/12/2010, I'A.Re.S. PUGLIA e’ stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per Nome e per Conto (DPC) tramite le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; tale provvedimento, in considerazione di quanto disposto: U‘M

o dall'art. 8, commal, lettera -a) della Legge n.405/2001, che ha conferito alle Regioni
la facolta di stipulare accordi con le associazioni sindacali delle farmacie
convenzionate, pubbliche e private, per consentire agli assistiti di rifornirsi delle
categorie di medicinali che richiedono un controllo ricorrente del paziente anche
presso le farmacie predette, con le medesime modalita previste per la distribuzione
attraverso le strutture aziendali det Servizio Sanitario Nazionale:

o dalla DGR. n. 1235 del 25/5/5010, con la quale la Regione Puglia ha recepito
I'accodo sottoscritto con Federfarma Puglia, Federfarma provinciali, A.d.f. e
Federfarma Servizi per |a distribuzione dei farmaci PHT prevedendo la distribuzione
di tutti i farmaci brand, equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella
Determinazione AIFA del 29/10/2004 e s.mi., inseriti nel’Elenco DPC Regionale,

si conviene di sottoscrivere il presente Accordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dalla data di
sottoscrizione, per I'acquisto di specialita farmaceutiche da impiegare per la somministrazione e
dispensazione da parte di tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Con il presente Accordo, I'Azienda farmaceutica JANSSEN-CILAG S.P.A.:
1. sl impegna a fornire, a tutte le strutture Sanitarie regionali ed al’A.Re.S. PUGLIA — Ufficio
PHT, ai fini della somministrazione e dispensazione su tutto il territorio regionale, i farmaci
di seguito elencati, alle relative condizioni economiche preventivamente concordate, di
seguito indicate come “Prezzi di Riferimento”, calcolati in base al:

Prezzo Offerto per U.l., di Euro 0,0042

Siriporta di seguito, I'elenco dettagliato
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AReSPUGLIA

Direzione Genearale

oM
Sconto % sul Prezzi tinali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA | Sanitaria Reglonale,
esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Contezione)
02701514 2EPREX 1000 UI/0,5ML 58,08% € 4,20 (quattrof2)
127015155/EPREX 2000 UI/0,5ML 58,04% € 8,40 (otto/4)
$427015167|EPREX 3000 UI/0,3 ML 58,08% € 12,60(dodicil/6)
D27015179/EPREX 4000 UI/0,4 ML 58,08% € 16,80 (sedicil/8)
)27015231|EPREX 5000 UI/1,0 ML 58,08% € 21,00 (ventunp/00)
P27015243 EPREX 6000 UI/1,0 ML 58,08% € 25,20 (venticinque/2)
D27015268|EPREX 8000 UI/1,0 ML 58,08% € 33,60 (trentatre/6)
D27015181EPREX 10000 UI/1,0 ML 58,08% € 42,00 (quarantadue/00)
D27015282|EPREX 40000 UI/1 ML 39,13% € 168,00 (centgsessantotto/0C
/
/ ]
/7
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ARRSPUGLIA

Direzione Generale

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riterimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA | Sanitaria Regionale,
esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione)

/

/

/

/

/

7

2,

nel caso di ritardato pagamento oltre gg. 90 dalla data di emissione fattura,

provvedera ad applicare [ relativi interessi di mora secondo i termini di legge,.: |
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ARSPUGLA

Direzione Generole

Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle oggetto del presente Accordo, le confezioni delle
specialitd medicinali, di cui sopra, dovranno essere dotate di fustelle adesive annullate con la

dicitura "Confezione Ospedaliera”. : OUM
In considerazione delle proprie esigenze, tutte le AA.SS.LL. e le Aziende Ospedaliere della

Regione Puglia ordineranno le specialitad oggetto del presénte accordo direttamente allAzienda
farmaceutica firmataria, nei quantitativi necessari ad assicurare la propria attivita di
somministrazione ai pazienti ospedalizzati; 'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT, provvedera ad

effettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

Le stazioni appaltanti, nel'ambito della propria autonomia e responsabilitd nella contrattazione,
sono tenute a prendere atto del presente accordo ed a richiedere, all'Azienda JANSSEN-CILAG
S.P.A che i “Prezzi di Riferimento” siano applicati, a partire dalla data di sottoscrizione del
presente accordo e fino al termine dello stesso;,

- atutte le forniture gia in corso;

- atutte le nuove forniture;
qualora queste siano state aggiudicate, o siano in fase di aggiudicazione, a prezzi superiori.

Diversamente, le stazioni appaltanti promotrici di eventuali procedure ad evidenza pubblica, in fase

di aggiudicazione di gara all'Azienda JANSSEN-CILAG S.P.A, applicheranno, alle proprie forniture,
le condizioni economiche offerte in gara, se di maggior vantaggio rispetto ai Prezzi di Riferimento.

Per 'AReS PUGLIA O
Il Direttore Scientifico \/ R Y Q_/\})-'Q
Dott. Vincenzo POMO (VRGN >
Il Direttore Generale M
Dott. Francesco BUX \ .

Per f'Azienda JANSSEN-CILAG S.P.A ' &

| Procuratore

Dr. Errico Luigi /(1[1;,/ 6¢~U
Vi D

} ]
. <t
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Accordo Quadro

fra 'AReS PUGLIA e I'Azlenda Farmaceutica ROCHE S P.A. per Pacquisto del farmaci
. classiﬂcatl PHT ( Prontuarlo’ Ospedale Territorlo ) di cul alla Determlnazlone AIFA del 29
L ottobre 2004 e s.m.l,, da lmpiegare per la somministrazione e 'dispensazione da parte di
: tutte le strutture Sanltarle pubbllche della Reglone Puglla

Scrittura privata; tra;

AReS PUGLIA, Agehzia Reglonale Sanitarla
DR . _ ..

e s -_ ) ’ f ! ,.’,,
ROCHE SPA nella persona di R&NOFQ‘NCESCO LA, BEUA. 2. (DO, RRAOW ¢ k.
BR,SLDJ, SBC28L 3SR
(BLFV"— 5/‘502?%355 .. . con funzloni di ... TRGCORATRRA ..o

L RSV IEMAPR e Ko B2 T0h Al N s -v_-,--oi‘-‘-u,n,.u.‘»&,vﬁ);.--.':-vr',._-o»tn‘.'.,....".'-.--'-..S‘-.n...-...v...v.u_.'"-.s_,.-.--_.....:,,xn.

per I'aéquistd dl medicinali aventi come principi attivi:,

= METOSSIPOLIETILENGLICOLE - EPOETINA BETA
: " Y

= EPOETINABETA = . = |
Premesso che, R , 3 : : : .
) il consumo del farmacj erogatl attraverso lo strutture Sanitar!e pubbliche é oggetto du interventi
regolaton finalizzati al governo e al contenimento della spesa farmaceutica, I'oblettivo del presente
. accordo quadro (dl segulto Accordo) €’ di concordare un elenco di specialitd farmaceutiche, con
= relatlvi prezzi di. vendita offertl dall'Azienda farmaceunca produttrice a tutte le strutture Sanitarie
regionali ed all'A Re S. PUGLIA - Ufficio PHT

p

ll Prontuario Terapeutico Ospedallero Reglonale (PTOR). contempta farmaci dl comprovata'
' attlvnté terapeut)ca da utnlizzarsi da pane degli entl ospedalierl al ﬂne dt razlonalizzare 'uso

R/
rigorosamente scfentlﬂc; C Aflegate,  DOSID ti’m W /Q
' : L lg{ c‘."!,&l 06 2.0( L/A/ '
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- le farmacie Ospedahere e | Sérvizi Farmace\mci “Feritoriali hanno il compito di assicurare la
dispensazione di detti farmac! al pazlentl ospedalszzatl ai pazienti in assistenza domiciliare
ed al pazienttIn. reglme di assistenza residenziale sufla base delle prescrizioni mediche;

~ con DGR n. n. 2973 del 28/1 2/2010 FARe.S. 'PUGLIA e’ stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per. Nome e ‘per Conto (DPC) tramlte le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; tale prowedlmento In consnderaznone di quan’to disposto:

‘o -dalf art 8, comma Iy |ettera -a) della Legge! n A405/2001, che ha conferito alle Regioni
wla facolté dl shpulare accordl con le associazionl sindacall delle farmacle

_ 'pnvale per consenﬂre agtl assnstxt! di rfornirst delle

. convenzlonate, pubbllche
categorie. di- medncnnau che nchnedono un- controlto. ricorrente del paziente anche
presso le farmacie predene con le medesime modalita previste per la distribuzione
attraverso le strutture azlendall del Servizio Sanitario Nazlonale,

o dalla DGR. n, 1235 del 25/5/2010 con la quale la Reglone Puglia ha recepito
l'accodo sottoscrmo con Federfarma Puglia, Federfarma provinciali, Ad.f. e
, Federfarma Servlzl per la dlstnbuzione del farmaci PHT prevedendo la distribuzione

di tutﬂ I farmacl brand.; equnvalenu %bips{mjlgn riconduciblii agli ATC riportati nelia

Determ!nazione AIFA del 29/10/2004 &5l Inseriti nellElenco DPC Regionale,
si conviene di soﬂoscrivere il presente Accordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dalla data di
ottoscnzmne, per I'acquisto di speclahta farmaceutiche da Impiegare per la somministrazione e
dispensaznone da parte di tutte le strutture Samtarle pubbliche della Regione Puglia.

e

“Conl presente Acéo’r@b, l'Azienda .farmgcéuti;a‘ Rane_ SPA:

1 sl lmpegna ] fornlre a tuite le strunure Sanitane regionall ed allA.Re.S. PUGLIA - Ufficlo

" PHT, al fini della sommlnlstrazlone e dlspenspzione su tutto il ter:itono regionale, | farmaci

di seguito elencati, alle re!ative condlzlonl economiche. preventivamente concordate, di
seguno indicate come *Prezzi di Riferimento”, calcolati In base al:

.Prezzo Offerto speclalita “MIRCERA”, per mcg, Euro 1, 46

- Prezzo Offerto speclalitd "NEORECORMON", per U.l,, Euro 0, 004

. ay
Lo
:

Sk rlpona di seguno. l'elenco deﬁagli;gq R 1 )
W CIASIT i

i

t
<

Pag.2di 5

N>

IS e
A



AReSPUGLA

Direzlons Genarsle

| Sconto % sul

Prezzi finali di

Prezzo al Riferimento offerti
* Pubblico/ex alla Struttura
factory, IVA Sanitaria Reglonale,
‘ esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) { (Euro x Confez!one)
ﬁv038348177___ __ MIRCERA* 30MCG | 28102% f 43,8000
038348088 | - MIRCERA* 50 MCG . -28 100% 73,00000
| 038348090 _° MIRCERA* 75 MCG. .109,50000...
“oagastoz | mRcera* toomee - Pl - 14%'60000 i}
038346203 _MIRCERA* 120 MCG __ "28,009% | 17520000
038348114 | . MIRGERA® 150-MCG 28100% | 219,00000
‘038348126  _MIRCERA* 200 MCG 28,101% 292,00000
036348138 | MIRCERA* 250 MCG _ 28,101% 365,00000
038348215 | j_ 'MIRCERA* 360 MCG _ 28,100% 525,60000
| L034430292 | NEORECORMON 2000U1 . 53,650% | 800000
034430316 | i NEORECORMON 3000 Ul 53,614% 12,00000
034430417 | - _ NEORECORMON 4000UL | 53,506% .. __16,00000
034430330 | NEORECORMONSOOOUI | 83, 3,585% 20,00000
| 034430431 _ NEORECORMON 6000UI | 5§3,614% 24,00000
034430355 | “NEORECORMON 1000001 | _ 53,607% 40,00000
034430456 | NEORECORMON 30000 Ul _ 52472% | 12000000
| 034430191 NEORECORMON S0000 UL | .78, 475;/,- _| 20000000 . |
_'.MIRCERA* | vedi nostra,l.ettera allegata ,

- T _ -~ /
Y d |




AReSPUGLIA

Cirezione Generale
" Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory; IVA | Sanitaria Reglonale,
v ' esc. IVA esc,
MINSAN _FARMACO . 1 (Confezione) | {Euro x Confezione)

S o o 3
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" ARRSPUGLA -

Dirazione Genruh W/\

Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle ogge—m') del‘ presente Accordo, le confezion! delle
specialitd medicinall, di cui sopra, dovranno essere dotate di fustelle adesive annullate con la
dicitura "Confezione Ospedaliera”.

In considerazione delle proprie esigenze, tutte le AA.SS.LL. e le Aziende Ospedaliere della
Regions Puglia ordineranno le specialitd oggetto del presente accordo direttamente all'Azienda
farmaceutica firmatarla, nel quantitativi necessari ad assicurare la propria atlivita i
somministrazione al pazienti ospedalizzatl; 'A.Re.S. PUGLIA - Ufficlo PHT, prowedera ad

effettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

\

Le staiioni appaitanti, n'ell'ambito della propria-autonomia e responsabl!}ta nella contrattazione, Vedi NG
s0no-tenute a prendera atto del presente accordo ed a richiedere; all'Azlenda ROCHE S.P.A., che MecATo 4
i "Prezzi-di Riferimento” siano applicati, a partire dalla data di sottoscrizione del presente accordo

¢ fino al termine dello stesso: ) .
- _ altutte le forniture gl in corso;

-- alutte le nuove forniture; .

qualora queste siano state aggludicate, o siano In fase di' aggiudlcazione a prezzi superiori,

(- . p ”

»-«Dlv'e'rsaménte. le stazfc‘mi‘ appaltanti promotrici di eventuall procedure ad evidenza pubblica, in fase
f"dl_aggmdlcéziéne dl gara allAzienda ROCHE S.P.A. applicheranno, alle proprie forniture, le
“condizioni economiche offerte In gara, se di magglor vantaggio rispetto al Prezzi di Riferimento.

Per I'AReS PU'GLIA |

_:v:ll Du'ettore Scnentlﬂco N
.Dott Vmcenzo POMO

I Dnrettore Generale
Dott. Francesco BUX

Per ¥ Aznenda ROCHE S P.A.

11__@3/05/,«’2 RechiZA
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- Allegatol

Spettabile
ARES PUGLIA
VIA CADUTI DI TUTTE LE GUERRE,15

70126 BARI

Monza,-03/05/12

Offerta n. 201200185
‘Oggetto: Acéordé_ quadro pei l'aéquisto di farmaci cléssiﬂcati’l’ﬁ:l' per la somministrazione e
dispensazione da parte di tutte Ie strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia (;{M '

I sottoscritti Fulvio Francesco La Bella, nato a Milano (MI) il 02/05/ l961~, e Lidio Brasola nato a

Trecenta (RO) il 28/03/1958 in qualita di Procuratore della Roche S.p.A.- societa unipersonale, Codice

Fiscale e Partita IVA n. 00747170157 - in via definitiva

COMUNICANO

quanto segue:

_. la decorrenza del nuovi prezzi: fermo restando I'applicazione delle nuove quotazioni a partire dal
1 Maggio per gli ordini fatturati all’ ARES, per gli altri enti della regione Puglia i prezzi di
“riferim'ento”'sarahnb applicati e decorreranno, soltanto a partire dalla data di ricezione della
richiesta inviata alla scrivente ¢ fino al termine dello stesso, senza nulla pretendere per le forniture

. pregresse; .
= ipagémenﬁ: fermo restando i 90 gio
" modalitd di pagamento resteranno que

mi per 'ARES, per gli altri Enti della regione Puglia le
lle praticate dai singoli contratti di fornitura vigenti.

Le sopracitate condizioni devono intendersi parte integrante dell’accordo sottoscritto.

Roche S.p.A. - Societd unipersonale

A

?. VF.‘Lé'Bélla L. Brasola

Roche S.p.A. - Societd  P.zza Durante,11 Healthcare Development & Access Tel. 039-.247.1

unipersonale 1-20131 Milano Hospital Account & Contracting Fax 039 -247.5193 /5091 .
Capitale € 34.056.000 Management . N’
C.F/ P.IVA/RY 00747170157 V.le G.B. Stucchi, 110 % St //

1-20900 Monza (MB) a7 o,

/
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Accordo Quadro

fra PAReS PUGLIA e I’Azienda Farmaceutica SANDOZ per I'acquisto dei farmaci classificati
PHT ( Prontuario Ospedale Territorio ) di cui alla Determinazione AIFA del 29 ottobre 2004 e
s.m.l, da implegare per la somministrazione e dispensazione da parte di tutte le strutture
Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Scrittura privata, tra:

AReS PUGLIA, Agenzia Regionale Sanitaria
e

SANDOZ, nella persona di SUSA'\WA ..... PASILIGAD.. CF.
63 L gMM . 66 LéQI Ll('f//t,con funzioni di...... P/O\OC U/QATOIZQ:; ‘e

...................................................................................................................................

per l'acquisto di medicinali aventi come principio attivo EPOETINA ALFA.

Premesso che:

il consumo dei farmaci erogati attraverso le strutture Sanitarie pubbliche & oggetto di interventi
regolatori finalizzati al govemo e al contenimento della spesa farmaceutica, I'obiettivo del presente
accordo quadro (di seguito Accordo) e’ di concordare un elenco di specialita farmaceutiche, con
relativi prezzi di vendita, offerti dall'Azienda farmaceutica produttrice a tutte le strutture Sanitarie
regionali ed al’A.Re.S. PUGLIA — Ufficio PHT.

Considerato che:
- Il Prontuario Terapeutico Ospedaliero Regionale (PTOR), contempla farmaci di comprovata

attivita terapeutica, da utilizzarsi da parte degli enti ospedalieri al fine di razionalizzare I'uso
del farmaci ed & il risultato di una scelta critica dei medicinali attuata in base a criteri

Alfevyaie, -m:m“"m SC‘\_,_QL(_(‘
l{){ ¢ ¢2’2 OQ 02°L2./

rigorosamente scientifici;
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AReSPUGLA

Direzione Generale

- le farmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Territoriali hanno il compito di assicurare ia
dispensazione di detti farmaci ai pazienti ospedalizzati, ai pazienti in assistenza domiciliare
ed ai pazienti in regime di assistenza residenziale, sulla base delle prescrizioni mediche;

- con DGR n. n. 2973 del 28/1 2/2010, 'A.Re.S. PUGLIA ' stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per Nome e per Conto (DPC) tramite le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; tale provvedimento, in considerazione di quanto disposto:

o dall'art. 8, comma |, lettera -a) della Legge n.405/2001, che ha conferito alle Regioni
la facoltd di stipulare accordi con le associazioni sindacall delle farmacie
convenzionate, pubbliche e private, per consentire agli assistiti di rifornirsi delle
categorie di medicinali che richiedono un controllo ricorrente del paziente anche
presso le farmacie predette, con le medesime modalita previste per la distribuzione
attraverso le strutture aziendali del Servizio Sanitario Nazionale;

o dalla DGR. n. 1235 del 25/5/2010, con la guale la Regione Puglia ha recepito
I'accodo sottoscritto con Federfarma Puglia, Federfarma provinciali, Adf. e
Federfarma Servizl per la distribuzione dei farmaci PHT prevedendo la distribuzione
di tutti i farmaci brand, equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella
Determinazione AIFA del 29/10/2004 e s.mi., inseriti nell’Elenco DPC Regionale,

si conviene di sottoscrivere il presente Accordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dalla data di
sottoscrizione, per I'acquisto di specialitd farmaceutiche da impiegare per la somministrazione e
dispensazione da parte di tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Con il presente Accordo, I'Azienda farmaceutica SANDOZ:

1. sl impegna a fornire, a tutte le strutture Sanitarie regionali ed all’A.Re.S. PUGLIA - Ufficio
PHT, ai fini della somministrazione e dispensazione su tutto il territorio regionale, i farmaci
di seguito elencati, alle relative condizioni economiche preventivamente concordate, di
seguito indicate come “Prezzi di Riferimento”, calcolati in base al:

Prezzo Offerto per U.l, di Euro O\OO 350 encluso | ‘/AT

Si riporta di seguito, 'elenco dettagliato
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AReSPUGLA

Dirszione Genoerale

Sconto % sul Prezzi finall di
Prezzo al Riferimento offerti

Pubblico/ex alla Struttura

factory, VA | Sanitaria Regionale,
esc. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione)
Ve du a,U@,(?c 0
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AReSPUGLIA

Direzione Genorale

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, VA | Sanitaria Regionale,
escC. IVA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione

Wdil cdlep

2. nel caso di ritardato pagamento oltre gg. 90 dalla data di emissione fattura,

provvedera ad applicare | relativi interessi di mora secondo i termini di legge.
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MINSAN FARMACO "'? , ’4
'?Z‘ 3 %5 g 1.
Sconto Sconto

offerto su| offerto su A CONFEZIONE IVA

Prezzo al | Prezzo ex- ESCLUSA

pubblico factory
038190017 |BINOCRIT 1000UI/0,5ML SOLUZ. INIETT, IN SIR. PRERIEMPITA | 72,62 58,92 € 3,50
038190031 |BINOCRIT 2000UI/1,0ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,59 58,87 €7,00
038190056 |BINOCRIT 3000U1/0,3ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,60 58,92 €10,50
038190070 |BINOCRIT 4000UI/0,4ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,61 58,92 € 14,00
038190094 |BINOCRIT 5000U1/0,5ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,61 58,92 €17,50
038150118 |BINOCRIT 6000U1/0,6ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,60 58,87 € 21,00
038190132 |BINOCRIT 8000U1/0,8ML SOLUZ. INIETT. IN SIR, PRERIEMPITA 72,61 58,92 € 28,00
038190157 |BINOCRIT 10000U1/1ML SOLUZ. INIETT. IN SIR. PRERIEMPITA 72,61 58,92 € 35,00
038190082 |BINOCRIT 4000 U1/0,4 ML 6 SIR, PRERIEMPITE 72,61 58,92 € 84,00
038190120 |BINOCRIT 6000U1/0,6ML 6 SIR, PRERIEMPITE 72,60 58,87 € 126,00
038190144 |BINOCRIT 8000U1/0,8ML 6 SIR, PRERIEMPITA 72,61 58,92 € 168,00
038190474 {BINOCRIT 20000UI/0,5ML con dispositivo sicurezza ago 60,23 40,37 € 70,00
038190498 gllstoosciz% i?c%?gggéoﬂzrsgéoscIUZione iniettabile in sir. prer. con 60,23 40,37 € 105,00
038190512 |BINOCRIT 40000UI/1ML con dispositivo sicurezza ago 60,23 40,37 € 140,00
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AReSPUGLIA

Direzions Generaie

Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle oggetto del presente Accordo, le confezioni delle
specialitd medicinali, di cui sopra, dovranno essere dotate di fustelle adesive annullate con la
dicitura "Confezione Ospedaliera”, 0}4
in considerazione delle proprie esigenze, tutte le AA.SS.LL. e le Aziende Ospedaliere della
Regione Puglia ordineranno le specialitd oggetto del presente accordo direttamente all'Azienda
farmaceutica firmataria, nel quantitativi necessari ad assicurare la propria aftivitd di
somministrazione al pazienti ospedalizzati; 'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT, provvedera ad
effettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

Le stazioni appaltanti, nellambito della propria autonomia e responsabilita nella contrattazione,
sono tenute a prendere atto del presente accordo ed a richieders, allAzienda SANDOZ che i
“Prezzi di Riferimento” siano applicati, a partire dalla data di sottoscrizione del presente accordo e
fino al termine dello stesso:

- a tutte le forniture gia in corso;

- atutte le nuove forniture;
qualora queste siano state aggiudicate, o siano in fase di aggiudicazione, a prezzi superiori.

Diversamente, le stazioni appaltanti promotrici di eventuali procedure ad evidenza pubblica, in fase

di aggiudicazione di gara all'Azienda SANDOZ, applicherannd, alle proprie forniture, le condizioni
economiche offerte in gara, se di maggior vantaggio rispetto ai Prezzi di Riferimento.

Per 'AReS PUGLIA

Il Direttore Scientifico \ { - O\ 2;\
Dott. Vincenzo POMO \ \b\ W\‘O ) it

\

Il Direttore Generale
Dott. Francesco BUX

Per I'Azienda SANDOZ

! /“lglfzo,z, EqANDOZ S.p.A. [g@\z : 7
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AReSPUGLIA

Accordo Quadro

fra 'AReS PUGLIA e I'Azienda Farmaceutica TEVA ITALIA S.R.L. per 'acquisto dei farmaci
classificati PHT ( Prontuario Ospedale Territorio ) di cui alla Determinazione AlFA del 29
ottobre 2004 e s.m.i., da impiegare per la somministrazione e dispensazione da parte di

tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia.

Scrittura privata, tra:

AReS PUGLIA, Agenzia Regionale Sanitaria
)

TEVA ITALIA S.R.L,, nella persona di W*@r&ﬂaf*%&w CF,
%U‘(ﬁ%i‘ﬁﬁt&ﬁd, con funzioni dl%ﬁ’?’% .................

...................................................................................................................................

per I'acquisto di medicinali aventi come principio attivo EPOETINA TETA.

Premesso che:
il consumo dei farmaci erogati attraverso le strutture Sanitarie pubbliche & oggetto di interventi
regolatori finalizzati al governo € al contenimento della spesa farmaceutica, I'obiettivo del presente
accordo quadro (di seguito Accordo) €' di concordare un elenco di specialita farmaceutiche, con
relativi prezzi di vendita, offerti dall’Azienda farmaceutica produttrice a tutte le strutture Sanitarie
regionali ed all’A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT.

Considerato che:
- |l Prontuario Terapeutico Ospedatiero Regionale (PTOR), contempla farmaci di comprovata
attivita terapeutica, da utilizzarsi da parte degli enti ospedalieri al fine di razionalizzare I'uso
dei farmaci ed & il risultato di una scelta critica dei medicinali attuata in base a criteri B
o gnome XALETE
Aepatt,  Anpostd Gl -==== ‘ A
i 22.05.a0°K i

rigorosamente scientifici;
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ARRSPUCLIA

Dirczione Generale

- le farmacie Ospedaliere e i Servizi Farmaceutici Territoriali hanno il compito di assicurare la
dispensazione di detti farmaci ai pazienti ospedalizzati, ai pazienti in assistenza domiciliare
ed ai pazienti in regime di assistenza residenziale, sulla base delle prescrizioni mediche;

- con DGR n. n. 2973 del 28/12/2010, 'A.Re.S. PUGLIA ¢’ stata incaricata di assicurare la
Distribuzione per Nome e per Conto (DPC) tramite le farmacie convenzionate insistenti sul
territorio regionale; tale provvedimento, in considerazione di quanto disposto:

o dall'art. 8, comma |, lettera -a) della Legge n.405/2001, che ha conferito alie Regioni
la facoitd di stipulare accordi con le assoclazioni sindacali delle farmacie
convenzionate, pubbliche e private, per consentire agli assistiti di rifomirsi delle
categorie di medicinali che richiedono un controllo ricorente del paziente anche
presso le farmacie predette, con le medesime modalita previste per la distribuzione
attraverso le strutture aziendali del Servizio Sanitario Nazionale;

o dalla DGR. n. 1235 del 25/5/2010, con la quale la Regione Puglia ha recepito
laccodo sottoscritto con Federfarma Puglia, Federfamma provinciali, A.d.f. e
Federfarma Servizi per |a distribuzione dei farmaci PHT prevedendo la distribuzione
di tutti i farmaci brand, equivalenti e biosimilari riconducibili agli ATC riportati nella
Determinazione AIFA del 29/10/2004 e s.mi., inseriti nell'Elenco DPC Regionale,

si conviene di sottoscrivere il presente Accordo, con validita di n. 2 (due) anni a partire dalla data di
sottoscrizione, per I'acquisto di specialita farmaceutiche da impiegare per la somministrazione e
dispensazione da parte di tutte le strutture Sanitarie pubbliche della Regione Puglia. (A~

Con il presente Accordo, I'Azienda farmaceutica TEVA ITALIAS.R.L:
1. siimpegna a fornire, a tutte le strutture Sanitarie regionali ed all'A.Re.S. PUGLIA — Ufficio
PHT, ai fini della somministrazione e dispensazione su tutto il temitorio regionale, i farmaci

di seguito elencati, alle relative condizioni economiche preventivamente concordate, di
seguito indicate come "Prezzi di Riferimento”, calcolati in base al:

Prezzo Offerto per U.l., di Euro .. K FRERE TABeus

Si riporta di seguito, I'elenco dettagliato
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ARSPUGLIA

Direzione Generale

(o
Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblico/ex alla Struttura
factory, VA | Sanitaria Regionale,
esc. IVA esc,
MINSAN FARMACO {Confezione) | (Euro x Confezione
oAl jolo | EPORKTIL  AOO u://o, SHC Lg@BA/?( S L0800
oBio Eptllo  sseoll/pswe | L6 87 |-€ 84 4coa
Ao BRI Zesoll/oste | L 1) € 402 Liooony
0224 | EPORTIO oo ()://Q sHL| U687 FE 463 2c000
|0 EropsTla  Haxo (i /osHe o2y HE 28 Lwoco
2A43um | EforATio  oom Ur///( Mo | L6 797 € 68 pooo0
DRG] ERRATTG 20000 Uz/ [AHe | 66l & 94 00000 |
cofipig 26l EFeTio Foae U1/ ANC 16,987 | 41,9 00900
. /////
/ “
/,
//
/
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ARSSPUGLIA

Direrione Genorale

oL

Sconto % sul Prezzi finali di
Prezzo al Riferimento offerti
Pubblicolex alla Struttura
factory, IVA Sanitaria Regionale,
esc. [VA esc.
MINSAN FARMACO (Confezione) | (Euro x Confezione)/

/
/

/
/

/

/
/

2. nel caso di ritardato pagamento oltre gg. 90 dalla data di emissione fattura,

provvedera ad applicare i relativi interessi di mora secondo i termini di legge.
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AReSPUGLIA

Dirszione Genesale

Al fine di evitare utilizzazioni diverse da quelle oggetto del presente Accordo, le confezioni delle
specialitd medicinali, di cui sopra, dovranno essere dotate di fustelle adesive annullate con la
dicitura "Confezione Ospedaliera”. (UM

In considerazione delle proprie esigenze, tutte le AA.SS.LL. e le Aziende Ospedaliere della
Regione Puglia ordineranno le specialitd oggetto del presente accordo direttamente all’Azienda
farmaceutica firmataria, nei quantitativi necessari ad assicurare la propria attivitd di
somministrazione ai pazienti ospedalizzati; I'A.Re.S. PUGLIA - Ufficio PHT, provvedera ad

effettuare ordinativi per la Distribuzione per Conto.

Le stazioni appaltanti, nell'ambito della propria autonomia e responsabilitd nella contrattazione,
sono tenute a prendere atto del presente accordo ed a richiedere, all’Azienda TEVA ITALIA S.R.L
che i *Prezzi di Riferimento” siano applicati, a partire dalla data di sottoscrizione del presente
accordo e fino al termine dello stesso:

- a tutte le forniture gia in corso;

- a tutte le nuove forniture,
qualora queste siano state aggiudicate, o siano in fase di aggiudicazione, a prezzi superiori.

Diversamente, le stazioni appaltanti promotrici di eventuali procedure ad evidenza pubblica, in fase

di aggiudicazione di gara allAzienda TEVA ITALIA S.R.L, applicheranno, alle proprie forniture, le
condizioni economiche offerte in gara, se di maggior vantaggio rispetto ai Prezzi di Riferimento.

Per 'AReS PUGLIA

Il Direttore Scientifico

Dott, Vincenzo POMO \[\ KA ?,Q,U\;\‘\O
|| Direttore Generale y/\/\/&/\
Dott. Francesco BUX

Per 'Azienda TEVA ITALIA S.R.L

TEVA ITALIA S.r.l.

W 26.04. 204
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EVA

Teva Hatna S

AD INTEGRAZIONE DELL'ACCORDO QUADRO

Principio attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 6 siringhe preriempite 1000 UI / 0,5 mi

Conf, da: 6 fiale 1000UI (}M

Reg. Min, Sanita: 039474010 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPOB0600012 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 84,37 (ottantaquattro,trentasette)

Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 12,78334 (dodici,settantottomilatrecentotrentaquattro)
Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 51,12055 (cinquantuno,dodicimilacinquantacinque)
Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 8,52009 (otto,cinquantaduemilanove)

Sconto su Pr. al pubblico: 46,81% (quarantasei,ottantuno percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 40,80000 (quaranta,ottantamila)

Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 6,80000 (sei,ottantamila)

Principio attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 6 siringhe preriempite 2000 UI / 0,5 m!

Conf. da: 6 flale 2000U1

Reg. Min. Sanita: 039474034 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPO80600022 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 168,85 (centosessantotto,ottantacinque)
Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 25,58334

(venticinque, cinquantottomilatrecentotrentaquattro)

Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 102,30775
(centodue,trentamilasettecentosettantacinque)

Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 17,05129 (diclassette,zerocinquemilacentoventinove)
Sconto su Pr. al pubblico: 46,84% (quarantasei,ottantaquattro percento)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 81,60000 (ottantuno,sessantamila)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 13,60000 (tredici,sessantamila)

Principio attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 6 siringhe preriempite 3000 UI / 0,5 mi

Conf. da: 6 fiale 3000U1

Reg. Min. Sanita: 039474059 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPO80600032 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 252,92 (duecentocinquantadue, novantadue)
Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 38,32121 (trentotto, trentaduemifacentoventuno)
Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 153,24653

(centocinquantatre, ventiquattromilaseicentocinquantatre)

Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 25,54109 (venticinque,cinquantaquattromilacentonove)
Sconto su Pr. al pubblico: 46,77% (quarantasel,settantasette percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 122,40000 (centoventidue,quarantamila)

Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 20,40000 (venti,quarantamila)

Sede Legate
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Teva Italie Sot

Principio attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 6 siringhe preriempite 4000 UI / 0,5 ml

Conf. da: 6 flale 4000UI

Reg. Min. Sanita; 039474073 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPOB0600042 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 337,37 (trecentotrentasette, trentasette)

Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 51,11666 (cinquantuno,undicimilaseicentosessantasei)
Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 204,41555 W
(duecentoquattro,quarantunomilacinquecentocinquantacinque)

Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 34,06926 (trentaquattro,zeroseimilanovecentoventisei)
Sconto su Pr. al pubblico: 46,79% (quarantasei,settantanove percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 163,20000 (centosessantatre,ventimila)

Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 27,20000 (ventisette,ventimila)

Principlo attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 6 siringhe preriempite 5000 UI / 0,5 m}

Conf, da: 6 flale 5000UI

Reg. Min. Sanita; 039474097 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPOB0600052 - Fascia: H - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 421,65 (quattrocentoventuno,sessantacinque)
Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 63,88636 (sessantatre,ottantottomilaseicentotrentasel)
Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 255,48157
(duecentocinquantacinque,quarantottomilacentocinquantasette)

Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 42,58026 (quarantadue,cinquantottomilaventisei)
Sconto su Pr. al pubblico: 43,02% (quarantatre,zerodue percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 218,40000 (duecentodiciotto,quarantamila)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 36,40000 (trentasel,quarantamiia)

Principio attivo: epoetina teta

EPORATIO ( Epoetina teta ) 1 siringa preriempita 10000 UI / 1 ml
Conf, da: 1 fiala 10000UI

Reg. Min. Sanita: 039474111 /E - ATC: BO3XAO1

Codice interno: REPO80100102 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 140,58 (centoquaranta,cinquantotto) W E .
Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 127,80 (centoventisette,ottanta) O ﬁ .
Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 85,1787 (ottantacinque, millesettecentoottantasette) (,", K X
Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 85,1787 (ottantacinque, millesettecentoottantasette) " §$ A i

Sconto su Pr, al pubblico: 46,79% (quarantasei,settantanove percento)
Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 68,00000 (sessantotto,zerozerozerozerozero)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 68,00000 (sessantotto,zerozerozerozerozero)




EVA

Teva ltaho Sai

Principio attivo: epoetina teta
EPORATIO ( Epoetina teta ) 1 siringa preriempita 20000 UI / 1 mi

Conf. da: 1 fiala 20000UI

Reg. Min. Sanita: 039474174 /E - ATC: BO3XAO1 W

Codice interno: REPO80100202 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 193,63 (centonovantatre, sessantatre)

Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 176,02727
(centosettantasei,zeroduemilasettecentoventisette)

Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA); € 117,32218

(centodiciassette, trentaduemiladuecentodiciotto)

Prezzo unitario ex-factory (senza IVA): € 117,32218

(centodiciassette, trentaduemiladuecentodiciotto)

Sconto su Pr. al pubblico: 46,60% (quarantasel,sessanta percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 94,00000 ( novantaquattro,zerozerozerozerozero)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 94,00000 (novantaquattro,zerozerozerozerozero)

Principio attivo: epoetina teta
EPORATIO ( Epoetina teta ) 1 siringa preriempita 30000 UI / 1 mi

Conf. da: 1 fiala 30000UI

Reg. Min, Sanita; 039474236 /E - ATC: BO3XA01

Codice interno: REPO80100302 - Fascia: A - IVA: 10%

Prezzo al pubblico confezione (con IVA) € 290,45 (duecentonovanta,quarantacinque)
Prezzo al pubblico unitario (senza IVA): € 264,04545
(duecentosessantaquattro,zeroquattromilacinquecentoquarantacinque)

Prezzo a confezione ex-factory (senza IVA): € 175,98629

(centosettantacinque, novantottomilaseicentoventinove)

Prezzo unitarlo ex-factory (senza IVA): € 175,98629

(centosettantacinque, novantottomilaseicentoventinove)

Sconto su Pr. al pubblico: 46,98% (quarantasei,novantotto percento)

Prezzo confezione offerto (senza IVA) € 140,00000 (centoquaranta, zerozerozerozerozero)
Prezzo unitario offerto (senza IVA) € 140,00000 (centoquaranta,zerozerozerozerozero)

TEVA Italtla Surld.
I Procuratére Speciale
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