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                              REGIONE CALABRIA

      AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

                     VIBO VALENTIA
       Via Dante Alighieri, 67 -  89900 Vibo Valentia - Part. IVA 02866420793

       

UNITA’ OPERATIVA ACQUISIZIONE BENI E SERVIZI

Tel.  0963-962601-962602-962643
Fax 0963-962605-962471-592417

APPALTO PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI OSSIGENOTERAPIA CON CONSEGNA AL DOMICILIO DEGLI ASSISTITI DELL’ A.S.P. DI VIBO VALENTIA.

Procedura aperta

CODICE CIG:    01706329F8
N.B.   L’ attestazione di avvenuto versamento  di €. 70,00  da effettuarsi  a carico della ditta concorrente in favore  dell’Autorità per la Vigilanza sui contratti pubblici ai sensi dell’art. 1, comma 67, della Legge 23 dicembre 2005 n° 266, deve essere inserita nella busta “A” contenente la documentazione amministrativa;

CAPITOLATO SPECIALE  

ART. 1
DISPOSIZIONI PER LA PARTECIPAZIONE
Con deliberazione   n° 556     del 27\05\2008 è stata indetta gara, mediante offerte         segrete, per l’affidamento del servizio in oggetto, secondo le modalità e condizioni sotto specificate. La procedura sarà aggiudicata ai sensi dell’art. 83 del D.Lgs 12\04\2006 n° 163.


Per partecipare alla gara ogni concorrente dovrà far pervenire, improrogabilmente, nei termini stabiliti nel bando pubblicato ai sensi di legge, pena l’esclusione, plico chiuso recante a scavalco sui lembi di chiusura il timbro dell’offerente e la firma, recante altresì all’esterno:
· gli estremi del mittente (denominazione o ragione sociale del concorrente), con relativo indirizzo e, possibilmente, numero telefonico e numero di fax;
· la dicitura “OFFERTA GARA AFFIDAMENTO SERVIZIO DI OSSIGENOTERAPIA DOMICILIARE”.
La consegna del plico va effettuata a cura e rischio dei concorrenti, in uno dei seguenti modi:

· Mediante servizio postale a mezzo raccomandata A\R;

· A mezzo corrieri privati o agenzie di recapito autorizzate;

· A mano con consegna all’Ufficio Protocollo dell’A.S.P.
L’invio del plico contenente l’offerta è a totale ed esclusivo rischio del mittente, con esclusione di qualsivoglia responsabilità dell’ASP ( Azienda Sanitaria Provinciale)  ove, per disguidi\ritardi postali o di altra natura, ovvero, per qualsiasi motivo, il plico stesso non pervenga entro il termine di scadenza all’indirizzo di destinazione.

Oltre la scadenza non sarà ritenuta valida altra offerta, anche se sostitutiva o aggiuntiva dell’offerta precedente.
Sarà motivo di esclusione dalla gara il confezionamento del plico in modo difforme da quanto sopra descritto.

Il suddetto plico, deve contenere al suo interno, pena l’esclusione dalla gara, tre buste tutte chiuse e recanti a scavalco su tutti i lembi di chiusura il timbro del concorrente e la firma, recanti all’esterno:
· gli estremi del mittente (denominazione o ragione sociale del concorrente);

· gli estremi del destinatario ( Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia).
Le buste dovranno essere non trasparenti (tali da non rendere riconoscibili il loro contenuto) e dovranno riportare, rispettivamente, le diciture di seguito specificate:


BUSTA


DICITURA

    “A”


Procedura aperta affidamento servizio di ossigenoterapia






DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA 


    “B”


Procedura aperta affidamento servizio di ossigenoterapia






OFFERTA TECNICA 

    
    “C”


Procedura aperta affidamento servizio di ossigenoterapia






OFFERTA ECONOMICA 

CONTENUTO DELLE BUSTE
Busta A  – Documentazione amministrativa -
a)  dichiarazione, resa ai sensi del DPR 445/2000, a firma del legale rappresentante, redatta come da fac-simile allegato e compilata in ogni sua parte, corredata da fotocopia del documento di riconoscimento del rappresentante legale stesso.

Possono partecipare alla gara solo le Società in possesso dei requisiti indicati nel fac-simile di dichiarazione.

Per i Raggruppamenti temporanei d’Impresa o Consorzi la dichiarazione di cui sopra dovrà essere fornita con le stesse modalità, pena l’esclusione dalla gara, anche da tutte le imprese mandanti, o dai soggetti che eseguiranno la fornitura nel caso dei consorzi;

b)  copia  del presente Capitolato Speciale di gara, sottoscritto per accettazione in ogni sua pagina con timbro e firma del Legale Rappresentante;

c) dichiarazioni bancarie (almeno due) da cui risulti che il concorrente ha sempre fatto fronte ai propri impegni con regolarità e puntualità, ai sensi dell’art. 41, comma 1, lett.a) del D.Lgs. 163/06 (almeno una deve essere riferita al capogruppo nel caso di raggruppamento temporaneo di imprese);

d) Deposito cauzionale provvisorio pari al 2% sull’importo posto a base d’asta, da costituire a garanzia dell’offerta, mediante fideiussione bancaria prestata da un Istituto di credito o mediante polizza cauzionale rilasciata da compagnia di assicurazione regolarmente autorizzata all’esercizio del ramo cauzioni, avente validità di 180 giorni dalla data fissata quale termine per la presentazione dell’offerta. 

Nel caso di R.T.I. la cauzione dovrà essere così costituita:
· dalla capo gruppo se il raggruppamento è già costituito con atto formale;

· da tutte le imprese facenti parte del raggruppamento se lo stesso non è stato ancora costituito.

La garanzia deve prevedere espressamente quanto contenuto all’art. 75 – comma 4 – del D.Lgs 163\2006. Le cauzioni provvisorie delle ditte aggiudicatarie, in caso di inadempimento, saranno incamerate con semplice provvedimento amministrativo, fatto salvo il diritto al risarcimento dei maggiori danni, da parte dell’ASP.
e) Impegno di un fideiussore, ai sensi dell’art. 75, comma 8 del D.Lgs. 163/06 a rilasciare garanzia fidejussoria per l’esecuzione del contratto, di cui all’art. 113 del D.Lgs 163\2006, qualora l’offerente risultasse affidatario;

E’ prevista l’esclusione immediata dalla gara in caso di mancata presentazione di quanto 
previsto ai precedenti punti.

L’ Azienda procederà a verificare la veridicità delle dichiarazioni contenute nelle autocertificazioni presentate dall’impresa risultante aggiudicataria (fermo restando l’attivazione di controlli a campione ai sensi dell’art. 71 del DPR 445/00 ed ai sensi dell’art. 48 del D.Lgs. 163/06).

La falsa dichiarazione, altre a comportare le sanzioni penali di cui all’art. 76 del DPR 445/00,

potrà costituire causa di esclusione dalla partecipazione a successive gare d’appalto nonché

determina l’esclusione dalla gara e la decadenza dall’eventuale aggiudicazione.

Busta B  – Offerta tecnica –
La busta dovrà contenere dettagliata relazione corredata da idonea documentazione riguardante gli elementi caratterizzanti la proposta di servizio e le referenze della concorrente in ordine agli elementi che seguono individuati per l’attribuzione di punteggi da parte dell’apposita Commissione Giudicatrice.
a) piano operativo per l’avviamento del servizio comprensivo delle modalità per la presa in carico dei pazienti, gestione del trasporto e consegna dei contenitori dell’ossigeno liquido al domicilio del paziente;
b) indicazione dell’organizzazione aziendale con particolare riferimento ai mezzi a disposizione per lo svolgimento del presente servizio, la sede di produzione e di stoccaggio eventualmente presenti nella Regione e sul territorio nazionale, il numero dei dipendenti diretti ed indiretti impiegati per lo svolgimento del presente servizio suddiviso per qualifica;
c) assistenza tecnica generale comprensiva del controllo periodico delle attrezzature e dei contenitori in uso presso il domicilio dei pazienti;
d) manuale assicurazione qualità ed eventuali certificazioni rilasciate da organismi autorizzati ai sensi delle vigenti leggi e relative alla fabbricazione, installazione e assistenza di ossigeno medicale e\o ossigenoterapia domiciliare;

e) eventuali proposte migliorative del servizio ed  eventuale possibilità di dotazione di un sistema di telerilevamento a domicilio  dei parametri vitali dell’assistito, quali saturimetria (SpO2) e frequenza cardiaca e di un software gestionale per la registrazione dell’arruolamento dei pazienti e delle successive forniture, nonché per l’elaborazione di relativi reports periodici;
f) schede tecniche delle apparecchiature fornite agli utenti che devono recare il marchio CE;
g) referenze per servizi analoghi espletati;

h) Ogni ulteriore documentazione ritenuta utile ai fini dell’attribuzione del punteggio qualità, ai sensi di quanto previsto dall’art. 11 del presente Capitolato speciale.
Busta  C  – Offerta economica –

L’offerta economica redatta in lingua italiana, debitamente sottoscritta dal Legale rappresentate della ditta, dovrà essere inserita, a pena l’esclusione dalla gara, in apposita busta, chiusa e controfirmata sui lembi di chiusura riportante all’esterno la dicitura già descritta.
L’offerta dovrà contenere gli importi espressi in cifre ed in lettere, secondo lo schema che segue:

a) Offerta praticata per mc. Ossigeno €._______________________________________ ;

b) Sconto praticato ( valore percentuale) sulla tariffa determinata dall’AIFA:__________%;

c) Totale annuo offerto (iva esclusa) determinato per come appresso:

· €.________________ \mc. Ossigeno  x  233.826  (consumo presunto annuo in mc. riferito a n° 359 pazienti )  = €__________________________________________ iva esclusa;

L’entità complessiva dell’offerta non dovrà superare, pena l’esclusione dalla gara, l’importo stabilito quale base d’asta annuale ( €. 572.400,00  iva esclusa). 
Nel caso di variazione della tariffa del prezzo dell’ossigeno per effetto di nuova determinazione dell’AIFA, la percentuale di sconto praticata con l’offerta economica dovrà comunque rimanere invariata. La concorrente pertanto con l’offerta economica dovrà impegnarsi a mantenere ferma per tutta la  durata del contratto, la percentuale di sconto praticata.
Come previsto all’art. 86, comma 5 del D.Lgs. 163/06, nella stessa busta contenente l’offerta economica, dovranno essere inserite le giustificazioni preventive di cui all’art.87, comma 2 dello stesso D.Lgs. 163/06.

Nel caso di partecipazione alla gara di imprese appositamente e temporaneamente raggruppate, l’offerta congiunta deve essere sottoscritta da tutte le imprese raggruppate.

Relativamente alle offerte presentate dai “Raggruppamenti d’imprese” non ancora costituiti:

· Tutte le imprese interessate dovranno presentare dichiarazione regolarmente sottoscritta contenente (art. 37 – comma 8 del D.Lgs 163\2006) l’impegno che, in caso di aggiudicazione della gara gli stessi operatori conferiranno mandato collettivo speciale con rappresentanza ad uno di essi, da indicare in sede di offerta e qualificata come mandatario, il quale stipulerà il contratto in nome e per conto proprio e dei mandanti. Il Mandatario dovrà partecipare al raggruppamento per un quota non inferiore al 60.
· Il capitolato (Busta A –lett. b) dovrà essere sottoscritto dai Legali rappresentanti di tutte le associate.
· La relazione di cui alla Busta B – Offerta tecnica – dovrà essere presentata dalla ditta mandataria e sottoscritta dalle imprese associate. Nella stessa saranno specificate anche le parti dei servizi che verranno assicurati dalle singole ditte facenti parte dell’associazione temporanea d’impresa.
Qualora la documentazione indicata alle pagine che precedono non venga prodotta o venga prodotta solo in parte, si farà luogo all’esclusione dalla gara.
Le condizioni offerte dalle ditte partecipanti alla gara dovranno restare ferme ed irrevocabili per 180 (centottanta) giorni dal termine stabilito per la presentazione delle stesse, mentre l’offerta della ditta aggiudicataria dovrà restare fissa ed irrevocabile per tutta la durata della fornitura del servizio.

SVOLGIMENTO DELLA GARA

L’APERTURA DELLE OFFERTE ( PLICO E BUSTA A)  AVVERRA’ IN SEDUTA PUBBLICA  NEL  GIORNO, ALLE  ORE  E NEL LUOGO INDICATI NEL BANDO DI GARA.

Si procederà alla apertura dei plichi pervenuti entro il termine stabilito e all’esame della documentazione amministrativa. Alla fine delle operazioni e delle relative verifiche si procederà con la dichiarazione di ammissione o non ammissione delle offerte.

Ai sensi dell’art. 48 del D. Lgs. n. 163/06, prima della chiusura della seduta di cui sopra, si procederà al sorteggio delle Ditte che saranno assoggettate alla verifica dei requisiti di capacità economico-finanziaria e tecnico-organizzativa richiesti nel bando di gara.

L’Azienda si riserva la possibilità ai sensi dell’art. 71 del DPR n. 445/00 di procedere d’ufficio alle verifiche delle autocertificazioni presentate.

Alle ditte estratte verrà comunicato, tramite fax, il termine entro cui dovranno inviare i documenti comprovanti i requisiti di cui sopra.

La documentazione da trasmettere è costituita:

1. capacità economica finanziaria (vedi punto 12 della dichiarazione rilasciata ai sensi del DPR 
n. 445/00) 
2. capacità tecnico e professionale (vedi punto 13 della dichiarazione rilasciata ai sensi del DPR 445/00)

A seguire, o in una sessione successiva - in base alla complessità dei lavori - la Commissione giudicatrice procederà, in seduta privata, alla valutazione della documentazione tecnica e quindi alla verifica della conformità dei prodotti offerti.

Successivamente, in seduta pubblica, nella stessa sessione o in altra successiva, la cui data ed ora verrà comunicata alle ditte a mezzo FAX, con preavviso di almeno 3 giorni, si procederà come segue:

a) - lettura delle ditte ammesse all’apertura delle offerte economiche,

b) - apertura delle buste contenenti le offerte economiche e loro lettura,

c) - ove possibile, elaborazione e stesura della graduatoria finale.

A tutte le sedute pubbliche potranno partecipare i legali rappresentanti delle ditte concorrenti esibendo copia del presente capitolato ed un idoneo documento di riconoscimento ; è necessaria una regolare delega qualora intervenga persona diversa dallo stesso. Potrà, altresì, assistere qualunque persona ne abbia interesse.  

ART. 2
OGGETTO E VALORE DELL’APPALTO

Il presente Capitolato disciplina il servizio triennale di Ossigenoterapia Domiciliare per i pazienti residenti nel territorio dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia.
L’importo a base d’asta annua del servizio appaltato sarà pari ad €. 572.400,00 + IVA, non superabile pena l’esclusione dalla gara stessa.

L’Azienda si riserva la facoltà di aumentare l’ammontare contrattuale e di estendere il presente contratto per i servizi analoghi o complementari ai sensi dell’art. 57 punto 5 lett.a2) D.Lgs 163\2006.
ART. 3

CARATTERISTICHE DEL SERVIZIO DI OSSIGENOTERAPIA DOMICILIARE

Il servizio di Ossigenoterapia dovrà essere fornito direttamente al domicilio degli assistiti affetti da insufficienza respiratoria cronica con carattere continuativo 24 ore su 24 , come  da diagnosi e prescrizione dei centri di Pneumologia e Fisiopatologia respiratoria autorizzati c\o dei Medici di Medicina generale, nonché d’intesa con i competenti Servizi dell’ASP di Vibo Valentia.
Tutto il materiale, le apparecchiature e gli accessori saranno forniti dalla ditta aggiudicataria  in comodato d’uso.

L’ossigeno sarà fornito in forma liquida con l’Unità base più l’Unità portatile.
Il numero per anno dei pazienti da assistere è ad oggi valutabile in circa N° 359 con ossigeno liquido. Il numero dei pazienti è indicativo e non risulta vincolante ai fini dell’esecutività del servizio. 

Per l’attivazione del servizio la ditta aggiudicataria  dovrà assicurare:
· La fornitura di un contenitore criogenico di base per ossigeno liquido di capacità volumetrica non superiore a 41 litri ( pari a mc. 34,8 c.a di ossigeno gassoso), provvisto di base carrellata per gli spostamenti, in grado di erogare ossigeno gassoso umidificato a temperatura ambiente, con flussi regolabili da 0,25 a 6 litri\minuto; tale unità deve essere corredata da un contenitore criogenico portatile riempibile direttamente dal suddetto contenitore di base, di peso, a pieno carico, compreso fra 2 e 6 Kg, dotato di sistema di massificazione regolabile ed attrezzato per il trasporto a spalla;

· La fornitura di  set di accessori vari, a seconda della prescrizione e da fornire periodicamente al paziente, costituito da umidificatore (1), cannula nasale (1), maschera nasale (1), raccogli condensa (1) e quant’altro necessario per la somministrazione dell’ossigeno;

· L’istruzione dell’assistito e\o dei familiari sul corretto uso delle attrezzature installate e sulla sicurezza;

· La garanzia di un servizio di emergenza 24 ore su 24, compresi i giorni prefestivi e festivi garantendo la tempestività delle forniture, tale da non ammettere sospensione o carenza nella terapia stessa;
· La garanzia di operatori professionalmente motivati ed in grado di esprimere nei confronti dei destinatari del servizio comportamenti improntati al massimo rispetto e dignità del malato.
ART. 4

CARATTERISTICHE QUALITATIVE DELL’OSSIGENO LIQUIDO

L’ossigeno dell’unità base dovrà contenere non meno del 99,5% V/V di ossigeno (O2) e dovrà rispondere a tutte le caratteristiche ed ai saggi di purezza previsti dalla F.U. XI edizione.
Il titolo ed il lotto dovranno essere indicati su ogni documento di trasporto.

ART. 5

INSTALLAZIONE – PRESCRIZIONE E CONSEGNA – ASSISTENZA TECNICA

La consegna dell’apparecchiatura e dell’ossigeno liquido sarà effettuata dalla ditta aggiudicataria direttamente al domicilio dei pazienti qualunque sia la loro localizzazione geografica nell’ambito territoriale dell’ASP entro 24 ore dalla richiesta.
La ditta s’impegna, altresì, a garantire la fornitura e la manutenzione delle apparecchiature anche nelle eventuali località climatiche di convalescenza del singolo assistito sul territorio nazionale.

L’attivazione del servizio a domicilio del paziente avviene previo rilascio di prescrizione specialistica da parte dei Centri di Pneumologia e Fisopatiologia respiratoria autorizzati e\o  dei Medici  di Medicina Generale; tale prescrizione è soggetta alla  verifica e autorizzazione della Struttura Farmaceutica dell’ASP territorialmente competente.

All’atto del rilascio delle autorizzazioni, la Struttura di cui sopra avrà cura di trasmettere contestualmente la richiesta di attivazione del servizio alla ditta aggiudicataria.

La consegna dell’ossigeno dovrà essere effettuata entro 24 ore dal ricevimento della richiesta, di norma presso il domicilio dell’assistito, salvo diversa segnalazione a cura del Servizio autorizzante.

La ditta dovrà  garantire comunque la tempestività delle forniture, trattandosi di terapia indispensabile, insostituibile  ed urgente, tale da non ammettere sospensione e\o carenze nella terapia stessa.
Effettuata la consegna dell’ossigeno al domicilio, la ditta aggiudicataria è tenuta a trasmettere entro 30 giorni una copia del documento di trasporto – firmato per ricevuta dal paziente o da persona dalla stesso delegata, per gli opportuni adempimenti contabili e di controllo al Servizio Farmaceutico Territoriale per competenza.

L’installazione e la messa in funzione degli apparecchi e accessori avverranno a cura e spese della ditta direttamente al domicilio del paziente.

La ditta all’atto della consegna delle apparecchiature, visionerà i locali dell’assistito per verificarne l’idoneità a contenere l’apparecchiatura per la terapia.

La ditta inoltre provvederà all’addestramento del paziente e dei suoi familiari; dovrà rilasciare loro manuale d’uso ed ogni altra documentazione sull’apparecchiatura in dotazione, nella quale si evidenziano le modalità di funzionamento, la sede ed i recapiti del servizio di assistenza tecnica   in caso di guasti, mal funzionamenti o problemi similari, le norme di sicurezza da osservare e le manovre da eseguire in caso di emergenza.
In caso di cessazione della terapia, la ditta  su segnalazione del paziente, o da persona delegata, provvederà a propria cura e spese a ritirare l’apparecchiatura dandone tempestiva comunicazione al Servizio Farmaceutico competente.

Il paziente sarà tenuto al corretto uso ed alla buona conservazione delle apparecchiature ricevute e risponderà dei danni alle stesse provocate per incuria o dolo.

Tempi d’intervento 
Per le nuove attivazione, entro le 24 ore successive alla richiesta di fornitura da parte della Struttura aziendale competente, deve essere garantito sia il rifornimento di una unità base di ossigeno liquido, che la consegna iniziale con sopralluogo e training, qualunque sia la residenza del paziente all’interno del territorio dell’ASP.
Modalità di inizio attività 
L’inizio dell’attività erogativa deve essere garantita entro un tempo massimo di 15 giorni dalla data della notifica dell’avvenuta aggiudicazione da parte dell’ASP.
Fermo restando l’inizio dell’attività  nei termini innanzi indicati, la ditta aggiudicataria dovrà predisporre un piano operativo di erogazione del servizio, secondo i dati rilevati dalla banca dati COSISAN ( dati consumo farmaceutica convenzionata).
ART. 6

TELEMONITORAGGIO DOMICILIARE

Nel caso le concorrenti siano in grado di assicurare un servizio di telemonitoraggio domiciliare, è necessario predisporre un piano organizzativo che consenta il monitoraggio  da parte dei Centri di Pneumologia dei pazienti più critici mediante un sistema di telerilevamento a domicilio dei parametri vitali dell’assistito, quali saturimetria (SpO2)  e frequenza cardiaca, con possibilità di estendere la rilevazione anche dei dati di spirometria, pressione arteriosa e peso corporeo, anche nei confronti di una esigua percentuale di pazienti arruolati.

In tal caso le ditte interessate dovranno provvedere alla messa a disposizione di un software gestionale centralizzato, il quale permetta l’accesso a tutte le informazioni  relative agli assistiti e la compilazione di dettagliati reports relativi a:
· Consumi
· Consegne

· Gestione emergenze

· Spese sostenute

Il servizio previsto nel presente articolo non è obbligatorio.
ART. 7

DISATTIVAZIONE

In caso di decesso di un paziente in ossigeno terapia domiciliare a lungo termine la ditta aggiudicataria provvederà  al ritiro immediato delle apparecchiature dal domicilio dell’assistito dandone immediata comunicazione alla Struttura e al Servizio Farmaceutico.
ART. 8

MANUTENZIONE DELLE APPARECCHIATURE


La ditta aggiudicataria dovrà provvedere al collaudo ed alla manutenzione periodica di tutte le apparecchiature\attrezzature  fornite ai pazienti, garantendo almeno tre controlli  per anno oltre agli interventi necessari per eventuali guasti o malfunzionamenti.


La manutenzione delle apparecchiature proposte dovrà altresì comprendere la verifica periodica nei tempi e con le modalità previste dalle norme CEI 62.5.


La ditta aggiudicataria dovrà verificare l’effettivo utilizzo di tutte le apparecchiature fornite agli assistiti.

Entro 12 ore dalla chiamata del paziente sarà cura della ditta aggiudicataria provvedere a sostituire le attrezzature deteriorate o difettose che si dimostrassero non più efficienti. La sostituzione gratuita non si applica a guasti o rotture direttamente imputabili ad uso improprio o a gravi negligenze da parte del paziente: è fatto comunque divieto alla stesso ed a persone esterne alla ditta, di manomettere le apparecchiature date in consegna.


Per quanto sopra, durante il periodo di vigenza del contratto, la ditta, con persone da essa designate, avrà in ogni momento il diritto di effettuare qualsiasi verifica riguardante l’installazione, la manutenzione, l’utilizzazione e\o la conservazione delle apparecchiature preavvertendo comunque il paziente dell’imminenza dell’intervento.

E’ fatto divieto alla ditta di percepire compensi economici dagli utenti, fatte eccezioni per le riparazioni o sostituzioni di apparecchi il cui danno sia stato causato dal cattivo utilizzo da parte del paziente stesso. In tale evenienza la ditta, prima di effettuare l’addebito, farà opportuna segnalazione all’A.S.P. 

L’assistito e il Servizio Farmaceutico, riceveranno dalla ditta l’apposito modulo, ove saranno registrati i predetti controlli e le manutenzioni praticate dai tecnici della ditta medesima.


L’ASP si riserva di verificare in qualsiasi momento quanto richiesto.

ART. 9

SERVIZIO 24 ORE SU 24


Dovrà essere garantita la tempestività del servizio, trattandosi di terapia indispensabile, insostituibile ed urgente, tale da non ammettere sospensione e\o carenze nella terapia stessa.

Allo scopo dovrà essere indicato un numero telefonico (Numero Verde) funzionante 24 ore su 24 per chiamate d’emergenza, assicurando sempre la risposta tempestiva alla chiamata.

ART. 10

DURATA DELL’APPALTO


Il contratto avrà durata triennale con decorrenza dalla data di inizio dell’attività erogativi, ai sensi dell’art. 5 che precede.

L’Amministrazione si riserva la facoltà  di rinnovare il contratto per un ulteriore anno, agli stessi prezzi e condizioni, secondo la normativa vigente in materia.

ART. 11

PROCEDURA D’AGGIUDICAZIONE


L’aggiudicazione avverrà  con il criterio dell’offerta economicamente più vantaggiosa ai sensi dell’art. 83 del D.Lgs. 163\2006 in base ai seguenti parametri:


Prezzo:  valore 60



Qualità: valore 40
L’apposita Commissione, procederà, ad insindacabile giudizio, all’attribuzione del punteggio qualità  secondo i seguenti parametri:
CRITERI PER VALUTAZIONE QUALITA’
a) Piano operativo per la presa a carico dei pazienti, gestione del trasporto, e consegna dei contenitori dell’ossigeno liquido al domicilio del paziente:





Max 10 punti
b) Organizzazione e potenzialità della ditta ( numero ed ubicazione dei depositi autorizzati, numero dei mezzi messi a disposizione per l’effettuazione del servizio, personale): 

Max 7 punti
c) Assistenza tecnica comprensiva del controllo periodico delle attrezzature e dei contenitori in uso presso il domicilio dei pazienti: 







Max 7 punti
d) Proposte migliorative ed eventuale dotazione di un sistema di telerilevamento a domicilio dei parametri vitali dell’assistito: 








Max 7 punti
e) Assicurazione qualità ed eventuale certificazione:




Max 3 punti
f) Caratteristiche apparecchiature proposte rilevabili dalle schede tecniche:

Max 3 punti
g) Referenze per servizi analoghi espletati:






Max 3 punti
Max Totale Punti 40
ATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO RIFERITO ALL’ASPETTO ECONOMICO

Sarà attribuito il valore 60 (sessanta) all’offerta economica, riferita al periodo di un anno, con il prezzo più basso e la graduatoria delle offerte avverrà sulla base della seguente formula.
MO : MN = X  : 60 

Supposto che : MO = migliore offerta economica;
MN   =  offerta in ordine crescente rispetto alla migliore
Come espressamente indicato agli artt. 1 e 2 che precedono, sono ammesse offerte economiche di valore annuo pari o inferiori ad €. 572.400,00  IVA esclusa.

Offerte economiche in aumento comporteranno pertanto l’esclusione dalla gara.

I due valori ottenuti per ogni ditta (qualità + prezzo) saranno sommati e sarà individuata, come migliore offerta, quella che avrà ottenuto il punteggio più elevato.

In presenza di offerte uguali ritenute convenienti, l’Azienda procederà ad esperimento di miglioria, con le relative ditte concorrenti, partendo dal prezzo praticato.

Qualora l’esperimento di miglioria non dovesse risultare efficace, l’aggiudicazione avverrà mediante sorteggio alla presenza delle ditte interessate.

L’aggiudicazione è immediatamente vincolante per la ditta mentre lo diventa per l’Azienda solo dopo le approvazioni di rito.

L’Azienda si riserva il diritto:
a) di non procedere all’aggiudicazione nel caso in cui nessuna delle offerte presentate venga ritenuta idonea;

b) di procedere all’aggiudicazione anche in presenza di una sola offerta valida,

c) di sospendere o non aggiudicare la gara.

In ogni caso, i concorrenti non hanno diritto a compensi, indennizzi, rimborsi, spese o altro.

ART. 12

DIVIETO SOSPENSIONE FORNITURE

E’ fatto divieto assoluto di sospendere o interrompere il servizio anche nei casi di mancato o ritardato pagamento da parte dell’ASP o quando siano in atto controversie con l’Amministrazione, fatta salva ogni altra forma di tutela prevista per legge.
ART. 13

ASSICURAZIONE ED OBBLIGHI DEL FORNITORE

L’ASP declina qualsiasi responsabilità in caso di incidenti generati da cause sia prevedibili che imprevedibili aventi ripercussioni su persone o cose, per i quali provvederà invece la ditta appaltatrice del servizio, con stipula di apposita assicurazione.

La ditta aggiudicataria dovrà dimostrare di aver stipulato idonea polizza assicurativa per la copertura di danni a persone e\o cose derivanti dalla detenzione e dall’uso delle apparecchiature cedute a noleggio, inviando all’ASP copia del contratto assicurativo stipulato.

In caso di aggiudicazione la polizza assicurativa deve garantire un risarcimento danni (responsabilità civile verso terzi)  non  inferiore a €. 10.000.000,00.


La ditta aggiudicataria è tenuta a mantenere inalterata la qualità del servizio per tutta la durata del contratto. Dovrà altresì impegnarsi, nel corso della fornitura, a sottoporre all’attenzione dell’ASP la sopraggiunta disponibilità di evoluzione di prodotti i quali potranno essere forniti in sostituzione di quelli aggiudicati, a parità di condizioni economiche, previo consenso dei sanitari interessati ed autorizzazione dell’ASP stessa.
ART. 14

ACCERTAMENTO E CONTROLLO DELLA QUALITA’


La qualità del servizio erogato ai pazienti può essere sempre accertata dal personale medico della Struttura preposta e dal Servizio Farmaceutico dell’ASP.

La ditta aggiudicataria deve documentare con una scheda  per paziente, il consumo mensile di ossigeno al fine di consentire al medico di valutare la corrispondenza alla prescrizione.

Il fornitore, su richiesta dell’ASP deve produrre i certificati attestanti i controlli di qualità effettuati sui lotti a cui appartengono i prodotti consegnati.


L’ASP si riserva comunque di sottoporre ad analisi tecniche di laboratorio campioni prelevati dalla merce consegnata.


Il risultato delle analisi ottenuto sarà inappellabile e l’appaltatore, con l’assunzione del servizio, rinuncia a qualsiasi riserva o eccezione, dovendosi intendere che la fornitura e la consegna della merce dovranno essere conformi alle condizioni fissate dal presente capitolato.


La spesa dell’analisi sarà a carico dell’ASP quando i risultati saranno favorevoli all’appaltatore, il quale invece ne sopporterà gli oneri derivanti in caso contrario.


Eventuali difformità nei valori rispetto ai titoli di purezza previsti dalla Farmacopea Ufficiale vigente verranno valutate in contraddittorio con la ditta.
  ART. 15

DEPOSITO CAUZIONALE DEFINITIVO E DOCUMENTAZIONE 

La Ditta aggiudicataria, entro 15 giorni dal ricevimento della comunicazione da parte dell’ ASP,

a garanzia dell’ esatto adempimento della fornitura, ai sensi dell’art. 113 del D.Lgs 163\2006,  dovrà:    - versare un deposito cauzionale definitivo infruttifero corrispondente al 10% (dieci per cento) dell’importo della presunta fornitura mediante fideiussione bancaria o assicurativa che dovrà avere validità non inferiore a tre anni e per tutta la durata del contratto, essere incondizionata ed irrevocabile, prevedere la clausola di “pagamento a semplice richiesta”, obbligandosi il fideiussore ad effettuare il versamento della somma garantita a semplice richiesta dell’ASP di Vibo Valentia anche in caso di opposizione dell’aggiudicataria o di terzi aventi causa, prevedere esplicitamente la rinunzia al beneficio della preventiva escussione del debitore principale ed avere copertura anche per il recupero delle penalità di cui all’art. 16 che segue.
La ditta dovrà, inoltre, inviare i seguenti documenti:
 -Eventuale formalizzazione del Raggruppamento Temporaneo di Impresa;
 - Certificato CCIAA con la dicitura antimafia;
- Certificato rilasciato dai competenti Uffici, dal quale risulti l’ottemperanza degli obblighi previsti dalla Legge 68/99 (disabili);

-modello GAP regolarmente compilato nella parte di competenza;

-Certificato casellario giudiziale relativo a:

· al titolare se trattasi di impresa individuale;

· a tutti i componenti se trattasi di società in nome collettivo;

· a tutti gli accomandatari se trattasi di accomandita semplice;

· agli amministratori per tutti gli  altri tipi di società.

- DURC

  ART. 16

PENALITA’

Ossigeno:

Nel caso di mancata fornitura ai nuovi utenti o ai pazienti già in carico, l’ASP applicherà una penale a carico della ditta aggiudicataria pari a €. 400,00  al giorno, salvo il risarcimento delle eventuali ulteriori spese per l’approvvigionamento e\0 il protrarsi del ricovero ospedaliero dell’assistito.

Servizio 24 ore su 24:  

La mancata attivazione o la risposta non tempestiva, contestate formalmente dal Servizio Farmaceutico o dalla Struttura medica competente in assenza di valide giustificazioni, comporta una penale a carico della ditta di €. 250,00.
Ulteriori obblighi:  

L’inosservanza agli ulteriori obblighi contrattuali previsti dal presente capitolato, contestati formalmente, in assenza di valide giustificazioni, comporta una penale a carico della ditta di €. 250,00.
ART. 17

CONDIZIONI ECONOMICHE E FATTURAZIONE


Le condizioni economiche stabilite in sede di gara s’intendono fisse ed invariabili per tutta la durata del contratto.

Le fatture dovranno essere emesse con cadenza mensile distinte per ogni singolo Distretto territoriale; ciascuna fattura dovrà essere allegata al\i relativo\i documento\i di trasporto recante\i il nominativo del paziente, firmato\I  per ricevuta in modo leggibile dal paziente stesso o da persona incaricata dell’assistenza.


Il pagamento delle fatture avverrà entro 90 giorni dalla data di  ricezione delle stesse.

ART. 18

RISOLUZIONE DEL CONTRATTO


L’ASP ha facoltà di recedere dal contratto stipulato in qualsiasi momento ai sensi della norma di cui all’art. 1671 del Codice Civile; tale facoltà non è concessa all’appaltatore.

L’ASP potrà procedere (ipso iure) ex art. 1456 del Codice Civile alla risoluzione del contratto ed assicurare direttamente, a spese del fornitore inadempiente, la continuità della fornitura  nei seguenti  casi:
• interruzione del servizio;

• gravi violazioni delle clausole contrattuali, tali da compromettere la regolarità del servizio;

• cessione totale o parziale del contratto (subappalto) senza l’autorizzazione preventiva dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia.

La risoluzione del contratto, per qualsiasi motivo, comporta l’incameramento della cauzione definitiva ed il risarcimento dei danni derivanti.

L’ASP si riserva altresì la facoltà di risolvere il contratto tramite semplice comunicazione, in caso si soppressione del Servizio o nell’ipotesi di sopravvenuti indirizzi della programmazione sanitaria regionale in contrasto con la prosecuzione del rapporto contrattuale.

ART. 19

DANNI E FORO COMPETENTE


La ditta aggiudicataria è tenuta ed è responsabile della perfetta esecuzione del servizio nonché dell’esatto adempimento del presente Capitolato. In caso di mancato, parziale o difforme adempimento, L’ASP si riserva la facoltà di richiedere a terzi il servizio con spesa complessiva a carico dell’aggiudicatario inadempiente che non potrà opporre eccezioni.

La  contestazione dell’ASP verrà notificata alla ditta aggiudicataria mediante invio di lettera raccomandata A.R.


Per la caratteristica di servizio pubblico, l’attività oggetto del presente Capitolato  non potrà essere sospesa. La mancata effettuazione del Servizio rappresenta inadempienza  contrattuale e consente all’ASP di chiedere la risoluzione del contratto ai sensi dell’art. 1456 del Codice Civile, nonché il risarcimento dei danni conseguenti all’interruzione stesso, fatti salvi i casi di giusta causa e giustificato motivo, incamerando il deposito cauzionale definitivo.

Tutti gli obblighi e gli oneri assicurativi sono a carico dell’aggiudicatario che ne è il solo responsabile, con esclusione di qualsiasi rivalsa nei confronti dell’ASP stessa.


Per ogni controversia sarà esclusivamente competente il Foro di Vibo Valentia.


L’insorgere di una contestazione non darà, però, diritto alla ditta o R.T.I. di sospendere il servizio senza incorrere nel provvedimento di risoluzione del contratto, rispondendo altresì dei danni causati all’ASP.
ART. 20

SPESE CONTRATTUALI


Saranno a carico dell’aggiudicatario tutti gli oneri , spese, imposte e tasse di qualsiasi natura relativi all’oggetto.
ART. 21

NORME FINALI


Per tutto quanto non espressamente previsto nel presente Capitolato speciale si richiamano le norme del Codice Civile. La ditta o R.T.I. sarà tenuta all’osservanza di tutte le leggi e regolamenti che disciplinano i contratti di servizio, la prevenzione e infortunistica, i contratti nazionali di lavoro di riferimento siano o non siano espressamente richiamate nel presente Capitolato Speciale.

L’aggiudicataria sarà tenuta, in particolare, al rispetto del Codice Civile in materia di protezione dei dati personali di cui al D.Lgs 30.06.2003 n° 196.

ART. 22

RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

E’ designato quale Responsabile del Procedimento per la presente procedura, ai sensi e per gli effetti dell’art. 10 del D.Lgs 163\2006, la D.ssa  Antonia Fortuna,  tel. 0963\962601 – indirizzo e-mail: afortuna@asl8vv.it 

Il responsabile del procedimento                                                                Il Direttore U.O.                                                               
            D.ssa A Fortuna    

                                                                Rag. G. Altomonte

	Allegati:

· Fac simile Dichiarazione;

· DUVRI


ACCETTAZIONE INCONDIZIONATA CLAUSOLA
La ditta dichiara di accettare espressamente ed incondizionatamente le condizioni di gara innanzi richiamate che s’intendono inderogabili.

  


      IL LEGALE RAPPRESENTANTE

Luogo e data_____________________                                   _______________________________
La sottoscritta concorrente dichiara altresì di accettare espressamente e incondizionatamente, ai sensi e per gli effetti dell’art. 1341 del C.C. quanto contenuto nell’art. 12 del presente Capitolato

IL LEGALE RAPPRESENTANTE

Luogo e data____________________              

_______________________________
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