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ART. 1

(Oggetto dell'appalto)

L'appalto ha per oggetto:

1. L’attività di erogazione dei Servizi di Ingegneria Clinica relativi alla gestione delle apparecchiature biomediche, di cui all’Allegato A, in uso presso i Presidi Ospedalieri dell’Azienda di Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione Civico e Benfratelli, M. Ascoli e G. Di Cristina (di seguito denominata Azienda);

L’attività di erogazione del servizio di cui al sopraindicato punto 1) sarà effettuata dall’Appaltatore, di seguito denominato anche “Impresa”.
1) L’attività di erogazione dei servizi di ingegneria clinica consisterà:
- esecuzione delle attività di manutenzione preventiva e correttiva sulle apparecchiature  biomediche, di cui all’Allegato “A”, ( sono da considerarsi parte di una apparecchiatura biomedicale anche le connessioni agli impianti ove esistenti);

- verifica periodica della sicurezza elettrica delle apparecchiature elettromedicali;

- controllo delle prestazioni delle apparecchiature di particolare interesse diagnostico e/o terapeutico;

- gestione informatizzata dell’inventario e degli interventi di manutenzione e verifica;

- attività di consulenza tecnica per l’acquisto di nuove apparecchiature;

- collaudo di accettazione di apparecchiature biomediche di nuova acquisizione;

L’attività di cui sopra dovrà garantire:
· Un supporto tecnico e gestionale all’Azienda e al personale sanitario;

· L’uso sicuro, economico ed appropriato delle tecnologie biomediche limitando i costi, i tempi di fermo macchina e garantendo la sicurezza del parco macchine.

La durata dell’appalto è fissata in anni tre ( mesi trentasei), con la riserva di rinnovo per un periodo massimo di ulteriori dodici mesi. 
Le attività oggetto dell’appalto, di cui al sopraindicato punto 1)  costituiscono un servizio unico e pertanto non verranno prese in considerazione offerte parziali.
Non costituiscono oggetto dell’appalto le apparecchiature fornite in service o noleggio ed i P.C. non collegati in alcun modo ad apparecchiature biomediche.

L’importo annuo presunto dell’appalto di cui all’art. 1, sub 1)  posto a base di gara è di € 1.600.000,00 (Unmilioneseicentomila/00) IVA esclusa.

ART. 2

(Modalità di esecuzione del Servizio)

1.0 SERVIZIO DI MANUTENZIONE

Il servizio ha per oggetto l'esecuzione di attività di manutenzione preventiva e correttiva di tipo “full risk”, con pezzi di ricambio inclusi, sulle apparecchiature di cui all’Allegato A, nonché la raccolta dei dati di costo e di efficacia del servizio ai fini della gestione del parco tecnologico, da trasmettere trimestralmente all’Amministrazione dell’Azienda.

Si precisa, tuttavia, che il sopracitato elenco non esclude dal servizio di manutenzione le eventuali apparecchiature non espressamente indicate nell’allegato, in quanto lo stesso ha lo scopo di quantificare l’impegno che l’aggiudicatario si assume, mentre il tipo di servizio che viene richiesto deve essere omnicomprensivo, riguardante cioè tutte le attrezzature biomedicali, nessuna esclusa, di proprietà della Azienda Ospedaliera, anche se non elencate.

Le prestazioni di manutenzione dovranno essere eseguite da tecnici specializzati che l’Impresa aggiudicataria dovrà dislocare continuativamente e stabilmente presso i presidi ospedalieri. E’ consentito il ricorso a consulenti esterni per l’attività tecnica specializzata.

Per ogni intervento l’Impresa Aggiudicataria dovrà redigere un “rapporto di lavoro” recante i dati essenziali dell’intervento eseguito e tenere aggiornato su supporto magnetico la scheda tecnica relativa ad ogni apparecchiatura.

Tale rapporto dovrà essere firmato dal tecnico della Impresa aggiudicataria che assume la responsabilità di quanto dichiarato nonché controfirmato dal responsabile del reparto presso il quale l’apparecchiatura è in dotazione

Verrà messo a disposizione dell’Impresa aggiudicataria un recapito interno all’Azienda, cui potranno far riferimento tutti gli operatori e utilizzatori delle apparecchiature biomediche oggetto del servizio per richiedere interventi di manutenzione correttiva e assistenza tecnica.

1.1 Manutenzione Preventiva (Programmata)

La manutenzione preventiva ha lo scopo di prevenire l’insorgenza di guasti quando questi siano in qualche modo prevedibili e di mantenere le apparecchiature in condizioni di funzionalità adeguate all’uso o di soddisfacente operatività.

Il servizio di manutenzione preventiva sulle apparecchiature dovrà svolgersi almeno con la periodicità, da indicare in offerta, per classi di apparecchiature, fatto salvo alcune estensioni previste dai manuali di servizio specifici.

Ad avvio del servizio la ditta appaltatrice dovrà obbligatoriamente consegnare all’Area per le Attività Patrimoniali e Tecniche ed al Responsabile di ogni Reparto, il programma degli interventi annuali programmati relativi ad ogni singola apparecchiatura detenuta.

I ricambi utilizzati dovranno essere originali o comunque certificati compatibili, sotto la responsabilità dell’Impresa appaltatrice.

In caso che si verifichi un guasto e la successiva riparazione sia relativa alla parte di alimentazione dell’apparecchiatura o che comunque si provochi la modifica delle condizioni di sicurezza elettrica dell’apparecchiatura stessa, dovrà essere eseguita una prova secondo le Norme CEI 62-5. L’evidenza delle prove effettuate sarà allegata alla bolla di lavoro.

Trimestralmente, o con altra cadenza da concordare con la Direzione Aziendale, dovrà essere fornito un prospetto riassuntivo, per classi di appareccchiature, dal quale si possa desumere la correttezza contrattuale del servizio svolto; nell’offerta tecnica dovranno essere forniti esempi di bolle di lavoro e le schede tecniche. 

Le Ditte concorrenti dovranno evidenziare in sede dell’offerta tecnica, le attività di manutenzione preventiva previste, la durata delle stesse e le relative periodicità, allegando altresì la descrizione analitica delle procedure utilizzate.

1.2 MANUTENZIONE CORRETTIVA (SU GUASTO)

Gli interventi di manutenzione correttiva (riparazione) consistono nell'accertamento della presenza di un guasto o malfunzionamento, nell'individuazione delle cause e con l’eliminazione delle stesse tramite sostituzione delle eventuali parti difettose e con verifica finale della funzionalità dell’apparecchiatura.

In caso che si verifichi un guasto e la successiva riparazione sia relativa alla parte di alimentazione dell’apparecchiatura o che comunque si provochi la modifica delle condizioni di sicurezza elettrica dell’apparecchiatura stessa, dovrà essere eseguita una prova secondo le Norme CEI 62-5. L’evidenza delle prove effettuate sarà allegata alla bolla di lavoro.

Le Ditte concorrenti dovranno garantire l'intervento entro 4 (quattro) ore dalla chiamata di segnalazione del guasto e dovranno altresì garantire la risoluzione dell'intervento entro il giorno lavorativo successivo. Qualora per fatti eccezionali, obiettivamente riscontrabili e documentabili, non sia possibile il rispetto di tali tempi di definizione dell’intervento, l’Impresa aggiudicataria sarà tenuta a concordare, con l’utilizzatore e con l’Area per le Attività Patrimoniali e Tecniche, i tempi ritenuti necessari, predisponendo apposita relazione giustificativa, firmata dalle parti interessate.

Dietro esplicita autorizzazione dell’Amministrazione, la risoluzione dei casi di estrema urgenza potrà eccezionalmente essere garantita anche impiegando altre apparecchiature uguali, o loro parti funzionanti, presenti e disponibili nello stesso Presidio Ospedaliero. A tale scopo l’Impresa aggiudicataria dovrà prendersi carico dell’eventuale trasferimento e dell’installazione in altro sito dell’apparecchiatura sostitutiva, a seguito di accordo con la Direzione Sanitaria di Presidio ed informativa all’Area per le Attività Patrimoniali e Tecniche.

Nel caso in cui gli interventi sulle apparecchiature di cui al presente capitolato dovessero essere eseguiti direttamente dalle ditte costruttrici, l’Impresa aggiudicataria si assumerà tutti gli oneri economici relativi.

L’offerta tecnica,oltre a riportare i criteri organizzativi adottati dalla Ditta concorrente, dovrà comprendere elaborazioni statistiche relative a servizi analoghi già svolti dalle quali si possa evidenziare il livello di efficienza ed efficacia del servizio offerto facendo in particolare riferimento ai seguenti parametri:

 - tempo medio d’intervento dalla chiamata;

 - percentuale di risoluzione complessiva dei guasti; 

 - percentuali di risoluzione dei guasti entro le prime 4 e 8 ore dalla chiamata;

 - tempo medio di fermo macchina.

2.0 VERIFICA PERIODICA DELLA SICUREZZA ELETTRICA

Le apparecchiature oggetto del servizio sono quelle riportate nel citato allegato A-
Il servizio di verifica della sicurezza elettrica dovrà prevedere almeno l'esecuzione degli esami a vista, delle misure strumentali e delle prove previste dalla Guida CEI 3783R con riferimento ai requisiti delle Norme CEI 62-5, delle Norme CEI 66-5, delle Norme particolari emesse dal CT 62 del CEI e comunque dalle norme applicabili in vigore al momento dell'esecuzione delle attività. Ove fossero riscontrate situazioni di apparecchiature non rispondenti alle normative sopra indicate occorrerà provvedere alla messa a norma delle stesse; specialmente in ambienti particolari come le sale operatorie e le terapie intensive allegando una scheda di segnalazione, anche di un loro uso inadeguato (prolunghe, ciabatte,ecc.) in modo di consentire all’Azienda di correggere comportamenti inadeguati sul proprio personale, tramite corsi di formazione in materia di prevenzione.

La periodicità delle prove dovrà essere biennale per tutte le apparecchiature, mentre per le apparecchiature site in locali di “gruppo 2” secondo la classificazione della norma CEI 64-8 sezione 710, la periodicità delle verifiche dovrà essere non superiore all'anno.

Le attività di verifica dovranno essere condotte a fronte di procedure scritte di cui l’Impresa aggiudicataria dovrà fornire evidenza.

I risultati delle prove e delle verifiche dovranno essere registrati su apposite schede, di tipo e forma da concordarsi con l’Amministrazione dell’Azienda, sulle quali dovrà venir apposta la firma del tecnico esecutore qualificato e del responsabile del Servizio dell’Impresa aggiudicataria.

Le schede dovranno altresì contenere dati relativi alla identificazione e classificazione degli apparecchi, nonché informazioni relative alla documentazione tecnica disponibile e dovranno garantire la rintracciabilità dell'apparecchio cui si riferiscono.

Sulle schede dovranno essere segnalati tutti i suggerimenti circa i possibili interventi di adeguamento atti ad eliminare le non conformità riscontrate nelle apparecchiature al fine di ripristinare la rispondenza alle norme di sicurezza vigenti.

L’Impresa aggiudicataria, a fronte delle attività di verifica effettuate, dovrà rilasciare apposita certificazione che attesti:
   - raccolta dei protocolli relativi agli apparecchi sottoposti a controllo, suddivisi per Reparto o   Servizio e comprendenti per ogni apparecchio:

           
a) libretto macchina contenente i dati identificativi e la cronologia degli interventi effettuati;



b) scheda di identificazione e classificazione;
            c) scheda di verifica; 

            d) eventuale scheda aggiuntiva per apparecchi soggetti a norme particolari;

            e)  etichetta riportata sulla macchina contenente la data della verifica effettuata e la data della prossima verifica programmata. Sulla macchina deve essere riportata una terminologia (passed o test-ok) tale da identificare l’esito reale della verifica effettuata. In caso contrario apporre un etichetta di “DIVIETO DI USO”( nel modo di seguito specificato);

            f) scheda giudizio riportante:

- i valori delle misure e l'esito e/o prove effettuate;

- l'eventuale segnalazione del tipo e del grado di non rispondenza alle Norme di riferimento;

- eventuali provvedimenti da adottarsi per il ripristino delle condizioni di sicurezza;


g) scheda risultato delle prove di accettazione riportante:

- i valori delle misure e l’esito e/o prove effettuate;

- l’eventuale segnalazione del tipo e del grado di non rispondenza alle Norme di  

  riferimento.

Eventuale personale interno provvederà alla valutazione delle schede fornite e dei dati riportati, non escludendo la possibilità di affiancare, durante le misurazioni di verifiche strumentali il personale della ditta appaltatrice.

- Elenco riepilogativo delle apparecchiature sottoposte a verifica, suddiviso per Reparti e riportante i giudizi sulle apparecchiature.

- Elenco delle apparecchiature non verificate in quanto non trovate presso le UU.OO.; 

- Facsimile della documentazione rilasciata deve essere allegata alla offerta.

Ogni qualvolta si verifichi la presenza di un apparecchio elettromedicale che, a giudizio dei tecnici dell’Impresa aggiudicataria, sia in condizioni tali da causare situazioni di pericolo reale e immediato per pazienti ed operatori, l’Impresa aggiudicataria dovrà contrassegnare l'apparecchio stesso con apposita targhetta  di “DIVIETO DI USO” e dovrà darne immediata comunicazione motivata per iscritto all’Amministrazione dell’Azienda, che ne restituirà copia controfirmata.

In mancanza della comunicazione e/o della apposizione del divieto di uso di cui sopra l’Impresa aggiudicataria sarà responsabile per le conseguenze derivanti da guasti, incidenti, malfunzionamenti causati dall'uso dell'apparecchio oggetto della comunicazione.

Il servizio di verifica periodica della sicurezza elettrica delle apparecchiature e tutte le misure ad esso connesse dovranno essere svolte in sito, esclusivamente da personale tecnico qualificato formalmente, dall’Impresa aggiudicataria, secondo criteri basati sulle linee guida fornite dalla Norme UNI EN ISO 9000 e UNI CEI EN 46000, e dotato di idonea strumentazione.

La Ditta dovrà fornire tutte le certificazioni e tarature delle macchine utilizzate per i controlli, impegnandosi a non utilizzarle nel caso in cui le certificazioni fossero scadute ed impegnandosi a fornire all’Amministrazione dell’Azienda la documentazione di idoneità delle stesse (le certificazioni delle apparecchiature dovranno avere cadenza annuale).

Le Ditte concorrenti, nel formulare l’offerta tecnica, dovranno indicare le classi di apparecchiature sulle quali esse riterranno opportuno svolgere le verifiche, descrivere nel dettaglio le metodologie operative impiegate, allegando un fac-simile della documentazione da esse normalmente rilasciata e l’elenco della strumentazione utilizzata per l’effettuazione delle misure.

Fatte salve indicazioni specifiche che verranno fornite dall’Azienda appaltante di volta in volta, sono incluse nella presente attività di verifica di sicurezza i dispositivi sanitari installati con contratti di noleggio, service, comodato, leasing od altri con condizioni equivalenti. Analogamente su richiesta dall’Area Attività Patrimoniali e Tecniche l’Impresa appaltatrice dovrà assicurare anche, senza oneri aggiuntivi per l’Azienda, verifiche periodiche di sicurezza sui dispositivi sanitari gestiti direttamente dalla stessa Area Attività Patrimoniali e Tecniche
3.0  CONTROLLO DELLE PRESTAZIONI DI APPARECCHIATURE DI PARTICOLARE INTERESSE DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO

Il servizio ha per oggetto il controllo della qualità delle prestazioni tecniche sulle tipologie di apparecchiature rispondenti a particolari normative CEI, riservando all’Amministrazione dell’Azienda la possibilità di indicare i punti delle verifiche tecniche indicate nella normativa vigente.

L’Amministrazione si riserva di verificare l’esito dei controlli con proprio personale o anche con professionisti esterni.

Le attività di controllo della qualità dovranno essere eseguite da personale dell’Impresa aggiudicataria con specifica e documentata esperienza nell'esecuzione delle misure relative e con l'impiego di adeguata strumentazione.

Le Ditte concorrenti dovranno evidenziare in offerta, per le suddette tipologie di apparecchiature, le procedure di controllo di qualità previste, le strumentazioni utilizzate e le relative periodicità di esecuzione dei controlli.

4.0 GESTIONE INFORMATIZZATA DELL’INVENTARIO E DEGLI INTERVENTI DI MANUTENZIONE E VERIFICA

L’Impresa aggiudicataria dovrà fornire un sistema informativo per la gestione del servizio che dovrà consentire la gestione di tutte le attività relative all’inventario, manutenzione, controlli di sicurezza e contenere gli elementi essenziali per contribuire alla determinazione dei costi delle prestazioni sanitarie fornite dall’Azienda.

La registrazione e gestione dei dati, relativi alle suddette attività, dovrà essere effettuata con impiego di uno specifico programma software, installato presso l’Azienda a spese e cura dell’Impresa aggiudicataria, provvedendo all’indentificazione delle singole apparecchiature con la codifica adottata a livello regionale. L’Impresa aggiudicataria dovrà inoltre garantire a proprie spese e cura l’installazione delle postazioni di lavoro  hardware e software (PC, stampanti – client) necessarie alla consultazione del programma software di gestione delle attività, presso: il laboratorio dell’Impresa aggiudicataria, e presso l’Area per le Attività Patrimoniali e Tecniche ( n. 2). Al termine del contratto l’Impresa sarà tenuta a cedere detto software all’Azienda Ospedaliera a titolo gratuito, ovvero fornire il contenuto degli archivi in formato compatibile con il sistema informatico dell’Azienda.

Nell’ambito di tale sistema di gestione, l’Impresa aggiudicataria provvederà all’aggiornamento e revisione dell’inventario esistente sulla base delle informazioni raccolte durante le attività di manutenzione, verifica della sicurezza elettrica, collaudi di accettazione, fornendo periodicamente all’Azienda tutte le informazioni relative a dismissioni, acquisizioni, variazioni di altra natura (es. stato di conservazione) nonché rendicontazioni periodiche sugli interventi effettuati, da utilizzare a fini statistici di verifica.

Il Software operativo dovrà rendere disponibile almeno le seguenti funzioni operative:

- Gestione inventario tecnologico;

- Gestione interventi di manutenzione correttiva;

- Gestione manutenzione preventiva;

- Esecuzione collaudi e dismissioni;

- Gestione della sicurezza elettrica delle apparecchiature;

- Gestione della manualistica tecnica.

L’Impresa aggiudicataria dovrà altresì gestire i dati di manutenzione e di contratto delle apparecchiature per le quali l’Azienda intendesse perfezionare contratti di manutenzione direttamente con i fornitori.

L’Impresa aggiudicataria è tenuta, altresì, ad aggiornare l’inventario in conformità con gli standard eventualmente adottati dalla Regione Sicilia.

L’impresa aggiudicataria è tenuta, inoltre, alla compilazione del registro informatico regionale dati OPT/CIVAB e trasmissione relativi aggiornamenti all’Osservatorio Epidemiologico presso l’Ispettorato Regionale Sanità.

Le Ditte concorrenti dovranno formulare, sulla base delle attività manutentive previste, un progetto esecutivo del sistema informatico che esse intendono fornire; nell’ambito di tale progetto oltre a descrivere dettagliatamente le procedure impiegate, dovrà essere indicato l’hardware che verrà installato.

5.0  ATTIVITÀ DI CONSULENZA

5.1  Programmi di Dismissione/Acquisizione Apparecchiature

Il servizio consiste nel supporto all'attività gestionale dell’Azienda per quel che concerne la stesura di programmi, a breve e lungo termine, di acquisizione di nuove apparecchiature e di dismissione.

A tal fine l’Impresa aggiudicataria sarà tenuta a presentare annualmente all’Azienda una relazione sullo stato generale delle apparecchiature, che dovrà contenere un riepilogo delle proposte di dismissione e una lista di priorità nell'acquisizione di nuove apparecchiature.

Dovrà essere dato particolare rilievo alle necessità di sostituzione di apparecchiature che presentano gravi difformità rispetto alle norme della sicurezza, scarsa affidabilità di funzionamento, ovvero guasti non riparabili 

L’Impresa aggiudicataria dovrà anche fornire, per ogni apparecchiatura di cui propone la dismissione, una relazione dettagliata che ne illustri le motivazioni tecniche, da sottoporre all’esame di apposita Commissione.

5.2  ACQUISIZIONE APPARECCHIATURE

Il servizio consiste nel supporto all'attività dell’Azienda, in sede di acquisizione di apparecchiature biomediche e su richiesta della stessa, tramite l'elaborazione di:

- capitolati tecnici;
- questionari tecnici specifici, da trasmettere alle Ditte fornitrici in sede di gara;
- relazioni di valutazione tecnico-economica.

Relativamente alle attività descritte ai punti 5.1, 5.2 le ditte concorrenti dovranno indicare i criteri d’intervento adottati.

5.3  FORMAZIONE DEL PERSONALE 

L’impresa si obbliga ad effettuare ogni anno, uno o più, corsi di formazione ed aggiornamento, su l’utilizzo corretto e le problematiche delle apparecchiature elettromedicali, per il personale tecnico ed infermieristico dell’Azienda.

I corsi, a carattere intensivo, saranno effettuati presso i laboratori biomedicali presenti nell’Azienda ed avranno i seguenti obiettivi:

Formare tecnici per l’esecuzione di:

> Riparazione di primo livello sulle principali tipologie di apparecchiature in contratto;

> Manutenzione preventiva sulle principali tipologie di apparecchiature in contratto;

> Verifiche periodiche di sicurezza elettrica;

> Installazione, collaudo e calibrazione delle apparecchiature;

> Impiego corretto delle apparecchiature sia dal punto di vista funzionale che di sicurezza;

> Operazioni di controllo funzionale da effettuare periodicamente sulle apparecchiature;

L’attività di formazione sarà supportata da documentazioni informative sotto forma di fascicoli, redatti a carico dell’Impresa aggiudicataria, contenenti le linee guida da fornire al personale tecnico e paramedico per gli argomenti oggetto di formazione.

I locali e la strumentazione didattica in possesso dell’Azienda saranno messi a disposizione della ditta.

Il calendario del corso sarà definito in accordo con la ditta.

6.0  COLLAUDO DI ACCETTAZIONE APPARECCHIATURE BIOMEDICHE


Il servizio, che consiste nell'esecuzione dei collaudi di accettazione sulle apparecchiature biomediche di nuova acquisizione , dovrà prevedere:
- la verifica dell'apparecchiatura secondo la Guida CEI 3783R e l'attestazione della rispondenza all'ordine relativo.

- individuazione dei dati dell'apparecchiatura necessari per una corretta inventariazione e precisamente:

·
descrizione merceologica;
·
costruttore/fornitore;
·
marca e modello;
·
codifica CIVAB (se disponibile);
·
numero di matricola/serie;
·
reparto (o centro di costo) utente;
L'esito delle verifiche dovrà essere oggetto di apposito verbale (scheda di accettazione) che dovrà contenere, in caso di esito negativo, l'elenco dei motivi di non accettazione. Tale scheda dovrà essere consegnata all’Amministrazione dell’Azienda per le successive attività di competenza.

Inoltre, a seguito del collaudo, dovrà essere predisposta una scheda strumento riportante i valori di prima misura relativi ai parametri da tenere sotto controllo nel tempo (Guida CEI 3783R).

I collaudi verranno normalmente eseguiti in presenza di un funzionario delegato dall’Azienda, in contraddittorio con il fornitore.

I risultati di tali verifiche ed i dati contenuti nelle schede dovranno essere inseriti a cura dell’Impresa aggiudicataria nel software gestionale utilizzato per la conduzione del servizio.

6.1 Modalità di svolgimento delle operazioni di collaudo:

L’Area Provveditorato Economato trasmetterà via fax al SIC gestito dall’Impresa aggiudicataria copia dell’ordine trasmesso alla ditta.

Nell’ordinativo verrà specificato quanto segue: << …la ditta prima di procedere alla concreta consegna del bene dovrà contattare il SIC dell’Azienda Ospedaliera – Tel. …………. per comunicare l’esatta data di consegna del bene ordinato”.

A consegna effettuata l’Impresa aggiudicataria, sentito il responsabile del reparto interessato, avrà l’onere di fissare – con le parti interessate – la data per l’effettuazione del relativo collaudo.

L’originale del documento di trasporto, debitamente controfirmato dal responsabile del reparto o suo delegato, verrà conservato dall’Impresa aggiudicataria.

Sarà onere dell’Impresa aggiudicataria provvedere a trasmettere alla competente Area Provveditorato ed Economato copia del collaudo debitamente controfirmata da tutti i su-indicati soggetti interessati unitamente al documento di trasporto in originale.

Sarà onere dell’Impresa conservare presso il proprio laboratorio copie di tutta la documentazione trasmessa.
Per le apparecchiature in service, leasing, prova, comodato e comunque non di proprietà dell’Azienda, l’Impresa potrà essere chiamata a verificare la correttezza e la completezza della documentazione presentata dalla  Ditta fornitrice, mantenendone un elenco aggiornato.
7.0 PARTI DI RICAMBIO


Sono comprese nel costo del contratto tutte le parti di ricambio necessarie per la rimessa in funzione, in modo ottimale, delle apparecchiature biomedicali.


Per parti di ricambio si intendono tutti quegli elementi costitutivi dell’apparecchiatura biomedicale indispensabili al corretto e completo funzionamento dell’apparecchiatura stessa.


L’Impresa aggiudicataria avrà l’obbligo di utilizzare, per ogni intervento che comporti sostituzione di componenti delle apparecchiature, pezzi di ricambio originali o comunque certificati compatibili, sotto la responsabilità dell’Impresa appaltatrice.


Tutti i componenti necessari al funzionamento dell’apparecchiatura sono da considerarsi “parti sostituibili” con relativo onere a carico della Impresa aggiudicataria.


Saranno a carico della ditta tutti i costi relativi ai pezzi di ricambio, alla mano d’opera, trasporto, rimborsi, rimozione ed installazione nel caso di riparazioni da effettuarsi presso laboratori specializzati esterni.

       Si precisa che si intendono inclusi nella manutenzione full risk anche i seguenti materiali:

* tubi radiogeni e generatori;

* intensificatore di immagine;

* tubi da ripresa;

* griglie e collimatori per apparecchiature rx;

* sonde ecografiche ed ultrasuoniche;

* magnetron;

* thiratron;

* bobina litotritore;

* cavi ecg, eeg ed altri monitoraggi simili;

* cavi e sensori paziente; 

* pinze per arti, elettrodi a ventosa, etc;

* cavi elettrodi e spugnette per fisioterapia;

* placche per defibrillazione;

* tubi laser;

* tutti  i tipi di lampade per apparecchiature biomedicali;

* accumulatori ricaricabili;

* pennini per ecg, eeg, etc.;

* testine termiche;

* ottiche e fibre ottiche; 

* filtri per cappa di tutti i tipi;

* guarnizioni in genere;

* valvole di sicurezza ed in genere;

* tutti quei ricambi che sono parte costituente dell’apparecchiatura.


E comunque con la sola esclusione di:

-  materiali di consumo monouso;

- quanto necessario all’alimentazione ed al normale funzionamento delle apparecchiature (energia elettrica, acqua, vapore, gas compressi e non, etc.)

8.0 PRESTAZIONI AGGIUNTIVE DA RENDERE

Nel caso di interventi tecnici che richiedano un fermo tecnico dell’apparecchiatura superiore alle 24 ore la ditta appaltatrice dovrà obbligatoriamente fornire al reparto un apparecchiatura sostitutiva per ognuna delle seguenti tipologie di strumentazioni (compatibili con le strumentazioni in dotazione):

- Elettrocardiografi;
- Ventilatori polmonari;
- Videogastroscopi;
- Videocolonscopio;
- Nasolaringofaringoscopio flessibile;
- Broncoscopio;
- Defibrillatori;
- Monitor di rilevazione parametri vitali;
- Trapani ed alesatori per ortopedia;
- Trapani operatori per neurochirurgia;
- Elettrobisturi mono e bipolari;
- Cardiotocografi;
- Aspiratori portatili con serbatoio da almeno 2 litri; 

        Le succitate apparecchiature dovranno essere disponibili presso i locali del laboratorio interno nelle seguenti quantità:

· Una unità per tipologia;
· almeno 3 elettrocardiografi;
· almeno 2 defibrillatori;
· almeno 2 elettrobisturi;
· almeno 2 aspiratori.
ART. 3

(Obblighi dell'Amministrazione appaltante)
L'Amministrazione appaltante si impegna a :

- fornire tutta la documentazione tecnica in suo possesso, mentre sarà cura dell’Impresa aggiudicataria acquisire quella mancante presso le ditte produttrici o distributrici; tale documentazione dovrà venir restituita all’Amministrazione al termine del contratto;

- rendere disponibile gratuitamente all'interno di un presidio ospedaliero dell’Azienda un ambiente fornito di acqua ed energia elettrica da adibire a laboratorio di riparazioni che l’Impresa aggiudicataria dovrà adeguatamente attrezzare a proprie spese;
- mettere a disposizione una linea telefonica all'interno di ciascun laboratorio a cui sarà concesso all’Impresa aggiudicataria di collegare a proprie spese un apparecchio telefonico per poter effettuare comunicazioni di servizio.

L’Amministrazione provvederà a fornire alla Impresa aggiudicataria ogni informazione necessaria o utile, impegnandosi fattivamente con l’Impresa per l’acquisizione di ulteriori informazioni che si rendessero necessarie o utili per un migliore e più completo svolgimento dei servizi.

L’Amministrazione nominerà un Responsabile dei rapporti con l’Impresa aggiudicataria che avrà la funzione di collegamento per tutto ciò che concerne le attività inerenti al servizio.

Nel caso di indisponibilità delle ditte produttrici a stipulare direttamente con l’Impresa aggiudicataria un contratto di manutenzione o fornire parti di ricambio, l’Azienda Ospedaliera vi provvederà direttamente, addebitando all’Impresa appaltatrice tutti i costi relativi.
In ogni caso la gestione del contratto di manutenzione stipulato dall’Azienda Ospedaliera e dei relativi interventi sarà a totale carico della Impresa aggiudicataria.

Decorso il primo anno di servizio e sulla base di dati statistici di intervento, l’Area Patrimoniale e Tecnico potrà proporre di rivedere gli adempimenti previsti in tema di obbligo di stipula del contratto per le suddette apparecchiature di complessa gestione, proponendo la sostituzione dell’obbligo di stipula di contratto con interventi su guasto, effettuabili dal servizio di assistenza ufficiale della casa produttrice, su chiamata da parte del SIC ovvero la sostituzione di una delle tipologie o delle singole apparecchiature suddette con altre apparecchiature ritenute di maggiore importanza strategica per l’attività sanitaria.

ART. 4

(Oneri ed obblighi dell’Impresa aggiudicataria)

L’Impresa aggiudicataria sarà obbligata a:

- utilizzare un numero adeguato di tecnici diplomati ( non inferiore a n. 11) operanti nei presidi ospedalieri esclusivamente e continuamente per l’esecuzione delle attività e n. 2 amministrativi diplomati.

- Il personale tecnico dovrà essere coordinato da un (Direttore Tecnico) ingegnere biomedico o elettronico con specializzazione in ingegneria clinica e con documentata esperienza nel settore con sede presso l’Azienda Ospedaliera.

- Provvedere all’acquisto di tutte le parti di ricambio originali occorrenti per far fronte alle attività di manutenzione preventiva e correttiva, come precisato nel presente capitolato d’appalto, nonché all’acquisto di eventuali servizi specialistici di manutenzione svolti da ditte terze.

- Assumersi ogni onere derivante da interventi di ditte terze, nel caso di mancata soluzione dei guasti tramite i propri tecnici;

- Gestire e presidiare il laboratorio, messo a disposizione dall’Azienda presso i presidi ospedalieri, provvedendo ad attrezzarlo con gli arredi e gli strumenti necessari tra cui telefono, fax, computer.

- Dotare i propri tecnici di utensili e strumenti necessari per l’attività manutentiva, nonché dei mezzi di trasporto per il trasferimento di persone o cose tra i vari presidi;

- Non apportare modifiche edili e/o impiantistiche nei locali ad essa assegnati senza che vi sia una previa autorizzazione scritta da parte dell’Amministrazione dell’Azienda. Al termine del contratto l’Impresa aggiudicataria si impegna a ripristinare la situazione preesistente ad eventuale esclusione delle modifiche autorizzate;

- Conservare con la dovuta attenzione e riservatezza manuali, schemi elettrici ed ogni altra documentazione tecnica fornita dalle Ditte produttrici, della quale rimarrà comunque proprietaria l’Azienda;

- Rispettare la normativa in materia di sicurezza sul lavoro, di assistenza e previdenza, antinfortunistica, di orario di lavoro, di imposte e tasse, osservanza di tutte le leggi e disposizioni in vigore che regolano l’assunzione del personale dipendente, con particolare riferimento all’art. 17 della Legge 68/99 ( norme per il diritto al lavoro dei disabili), e dei contratti del CCNL e integrativi;

- comportarsi sempre come consigliere e consulente dell’Azienda e non assumersi alcun tipo di responsabilità decisionale;

- attenersi alle direttive che verranno impartite dall’Amministrazione dell’Azienda al fine di non recare intralcio alle attività sanitarie;

- sostituire quei dipendenti di cui l’Azienda richiedesse, con motivate ragioni, l’allontanamento anche immediato dal servizio;

- rispettare il regolamento dell’Azienda relativo all’accesso alle aree ospedaliere ed agli spostamenti al loro interno;

- fornire all’Amministrazione dell’Azienda la consulenza per l’acquisto, dei materiali e dei dispositivi che devono essere sostituiti durante gli interventi di manutenzione programmati e su guasto sulle apparecchiature escluse dall’appalto;

- eseguire i servizi oggetto del contratto con precisione, cura e diligenza utilizzando le pratiche, le cognizioni e gli strumenti più idonei;

- tenere in considerazione che sono presenti rischi considerati dal D.Lgs.626/94 (chimici, fisici, biologici), oltre a quelli previsti dal capo IV del D.Lgs.277/91 (rumore).

Si fornisce un elenco dei rischi specifici ed omogenei per singole realtà:

DEGENZE – rischio biologico.

LABORATORI – rischio biologico, chimico (contatto ed inalazione), fisico (radiazioni ionizzanti e non).

DIAGNOSTICHE RADIOLOGICHE – rischio biologico fisico (termico, radiazioni ionizzanti e non), chimico  (contatto ed inalazione).

OFFICINE, LOCALI TECNICI E SERVIZI ASSIMILABILI – rischio fisico (termico, meccanico e rumore) chimico (contatto ed inalazione).

L’Impresa aggiudicataria prima dell’inizio dell’appalto, dovrà prendere i necessari contatti con il Servizio Prevenzione e Protezione dell’Azienda Ospedaliera per meglio definire eventuali altri rischi non previsti.

Gli orari di presenza minima dell’Ingegnere Clinico e dei tecnici manutentori dovranno essere i seguenti:

a) PRESENZA:

- Dal lunedì al venerdì dalle ore 8,00 alle ore 17,00 con interruzione di 60 minuti per il pranzo;

- Il sabato ( con personale ridotto) dalle 8,30 alle 13,30.

 b) REPERIBILITA’:

- dal lunedì al venerdì dalle 17,00 alle 8,00 del giorno successivo;

- sabato dalle 13,30 alle 8,00 del giorno successivo;

- domenica e festivi 24 ore su 24;

ART. 5
(Direttore tecnico)

L’Impresa aggiudicataria dovrà indicare nome, qualifica e recapito del proprio Direttore tecnico (Ingegnere biomedico o clinico o elettronico) che avrà funzioni di collegamento con l’Azienda attraverso il competente ufficio.

Il Direttore tecnico sarà responsabile di tutta l’attività oggetto dell’appalto.
ART. 6

(Personale impiegato nel servizio)
L’Impresa aggiudicataria impiegherà solo personale qualificato, di sicura moralità, che sarà tenuto ad osservare tutte le norme e disposizioni generali e disciplinari in vigore presso le strutture sanitarie dell’Azienda.

Tutti dovranno mantenere in servizio un contegno corretto, rispettoso ed inoltre il segreto professionale (art. 622 C.P.) su fatti e circostanze concernenti l’organizzazione e l’andamento dell’Impresa Appaltante dei quali abbia avuto notizia durante l’espletamento del servizio. Nello svolgimento del servizio deve evitarsi qualsiasi intralcio o disturbo al normale andamento delle attività dei reparti. Al termine del servizio il personale lascerà immediatamente i locali della committente. L’Impresa aggiudicataria stessa comunicherà ai propri dipendenti l’assoluto divieto di intrattenersi con i degenti ed il personale dell’Azienda. L’Impresa aggiudicataria dovrà fornire al proprio personale idonea divisa da lavoro sulla quale dovrà essere apposta la targhetta personale di riconoscimento con l’indicazione del nome dell’addetto, qualifica e relativa foto.

L’Impresa dovrà sostituire con assoluta tempestività le unità di personale mancante. Dovrà prevedere forme adeguate di reperibilità immediata per far fronte a queste o ad altre emergenze. L’impresa dovrà comunicare per iscritto il nome del proprio rappresentante e del suo sostituto.

Tutte le contestazioni riguardanti l’esecuzione del servizio ed ogni altra incombenza prevista dal Capitolato fatte in contradditorio con l’incaricato si intendono fatte direttamente all’Impresa titolare.

Nel caso di comportamenti non consoni del personale dell’impresa appaltatrice l’Azienda Ospedaliera potrà richiedere la immediata sostituzione del personale. A fronte della richiesta avanzata l’Impresa dovrà immediatamente provvedere alla sostituzione.

L’elenco del personale utilizzato deve essere fornito all’Amministrazione indicando i curricula professionali dei propri dipendenti secondo le specifiche sotto riportate, in modo da essere autorizzato all’ingresso negli ambienti ospedalieri. Il personale deve essere dotato di tesserino di riconoscimento controfirmato dall’Amministrazione. Variazioni di cambiamento di personale utilizzato deve essere comunicato secondo quanto sopra riportato e non sarà consentito l’intervento sulle apparecchiature a personale non autorizzato.

I tecnici addetti alla manutenzione e stabilmente operanti presso le strutture sanitarie dell’Azienda dovranno possedere i seguenti requisiti professionali:

- diploma di Perito elettronico o titolo equipollente;

- attestato di qualifica di “Tecnico delle apparecchiature biomediche” rilasciato da un Ente pubblico;

- in alternativa al punto precedente, documentata esperienza di lavoro in Servizi d’Ingegneria Clinica di durata non inferiore a 36 mesi.

Il personale addetto, o gli eventuali esperti, preposti all'effettuazione delle verifiche di conformità alle normative ed al controllo di qualità delle apparecchiature biomediche di cui all'art. 2 (punti 2.0 e 3.0) dovrà possedere comprovata esperienza specifica.

Le ditte concorrenti dovranno produrre l’organigramma del proprio personale correlato dai relativi curricula professionali.

L’Azienda si riserva di chiedere la sostituzione di personale che per ragioni motivate non risultasse adeguato ai compiti richiesti.
A tutela dei lavoratori l’Appaltatore, e per suo tramite, i Subappaltatori trasmetteranno all’Azienda, prima dell’inizio delle prestazioni, la documentazione di avvenuta denuncia agli Enti Previdenziali, Assicurativi ed Infortunistici; invieranno, ogni quattro mesi, copia dei versamenti contributivi, previdenziali ed assicurativi fino all’ultimazione delle prestazioni comprese nell’appalto.
ART. 7

(Infortuni e danni)

All’Impresa fa interamente carico ogni responsabilità inerente alla esecuzione del servizio e la responsabilità per gli infortuni al personale addetto, che dovrà essere opportunamente addestrato ed istruito.

Viene fatto carico all’Impresa appaltatrice la refusione dei danni provocati dal proprio personale dipendente a qualsiasi titolo operante.

I danni arrecati colposamente dall’Impresa, alle proprietà dell’Azienda Ospedaliera, verranno contestati per iscritto. Qualora le giustificazioni non siano state accolte e l’Impresa non abbia provveduto al ripristino nel termine fissato, vi provvederà l’Azienda appaltante addebitandone le relative spese all’Impresa, applicando altresì una penale che potrà variare da un minimo del 5% e fino ad un massimo del 10% dell’importo del danno trattenendo l’importo sul credito maturato di prima scadenza.

Tutte le responsabilità sopra indicate e ogni altra, comunque, derivante nei confronti dell’Azienda appaltante e dei terzi, dall’esecuzione del servizio dovranno essere coperte da polizza assicurativa che dovrà avere un massimale unico di almeno € 5.000.000,00.
Le garanzie dovranno essere operanti anche per i casi di colpa grave dell’Appaltatore e delle persone di cui l’Appaltatore deve rispondere.

La polizza dovrà prevedere la rinuncia di rivalsa dell’Assicuratore.
L’Impresa appaltatrice prima di iniziare il servizio dovrà produrre copia di detta polizza all’Azienda che si riserva il diritto di approvarla o di richiederne la modifica e dovranno essere vincolate a favore dell’Azienda stessa.

ART. 8

(Interruzione del servizio)

Non saranno ammesse interruzione del servizio. Qualora per cause di forza maggiore dovesse verificarsi detta circostanza, l’appaltatore, in accordo con le Attività Patrimoniali e Tecniche dell’Azienda Ospedaliera dovrà sopperire a detta necessità proponendo soluzione temporanee alternative che garantiscano il regolare espletamento del servizio.

L’Azienda Ospedaliera si riserva di non accettare le proposte alternative formulate imponendo all’Impresa Appaltatrice modalità diverse di esecuzione temporanea del servizio.

ART.9

(Periodo di prova)
L’Impresa aggiudicataria è soggetta ad un periodo di prova di 6 mesi.

La valutazione sulla positiva esecuzione del periodo di prova del servizio verrà effettuata dall’Area Attività Patrimoniali e Tecniche dell’Azienda Ospedaliera.

In caso di valutazione negativa l’Impresa verrà dichiarata decaduta dalla aggiudicazione, con le modalità di cui al competente articolo, con possibilità di aggiudicare il servizio medesimo all’impresa che segue in graduatoria ove l’offerta sia rispondente alle esigenze dell’Azienda.

ART.10

(Verifiche e controlli in corso di esecuzione)

Nel corso dell’esecuzione del contratto l’Azienda Ospedaliera si riserva la facoltà di effettuare verifiche e controlli sul mantenimento da parte dell’Impresa dei requisiti certificati e/o dichiarati dalla stessa ai fini della stipula del contratto.

ART.11

(Dichiarazione di materiale fuori uso)

In corso di espletamento del servizio potranno essere dichiarate fuori uso singole apparecchiature di proprietà dell’Azienda Ospedaliera che non risultassero più confacenti all’utilizzo.

La necessità di porre una apparecchiatura “fuori uso” potrà essere avanzata per iscritto, dal responsabile dell’U.O., dall’U.T., o direttamente dall’Impresa appaltatrice nel caso in cui i pezzi di ricambio della apparecchiatura da sottoporre a manutenzione non fossero più reperibili sul mercato (allegando tutta la documentazione comprovante quanto sopra).

Sarà comunque cura dell’Impresa appaltatrice presentare entro quindici giorni una proposta-relazione di fuori uso da sottoporre all’apposita commissione. L’apparecchiatura sarà comunque esclusa dalla manutenzione fin dalla ricezione della richiesta di fuori uso. Nel caso in cui la commissione fuori uso dichiari che il bene è ancora utilizzabile quest’ultimo sarà riammesso tra le apparecchiature da manutenzionare (gestibili).

Dopo la formale dichiarazione di fuori uso l’apparecchiatura dovrà essere cancellata, a cura dell’Impresa appaltatrice, dall’inventario.

Lo smaltimento delle apparecchiature dichiarate fuori uso dalla commissione dovrà essere effettuato direttamente dall’Impresa appaltatrice entro un periodo di 30 giorni. Una copia del formulario comprovante l’avvenuto smaltimento dovrà essere inviata all’Area Attività Patrimoniale e Tecnico.

ART.12

(Responsabile dei rapporti con l’Impresa aggiudicataria)

L'Azienda indicherà un proprio dipendente che, in qualità di Responsabile dei rapporti con l’Impresa aggiudicataria, sarà a disposizione del Direttore tecnico di quest’ultima, o suo sostituto, per fornire tutte le informazioni e le indicazioni necessarie per il corretto svolgimento dei lavori.

In caso di assenza o impedimento del Responsabile, sarà nominato un suo sostituto con analoghi compiti e poteri.

ART.13

(Requisiti e capacità tecnica delle Ditte concorrenti)

Le Ditte concorrenti sono tenute a fornire adeguata documentazione comprovante il possesso dei seguenti requisiti:

- avere già svolto, presso strutture sanitarie pubbliche e/o private e per un periodo di almeno tre anni l’attività di ingegneria clinica di seguito elencate:

· manutenzione preventiva e correttiva sulle apparecchiature biomediche;
· verifica periodica della sicurezza elettrica delle apparecchiature biomediche;
· collaudo di accettazione di apparecchiature biomediche di nuova acquisizione;
· attività di consulenza tecnica sugli acquisti di apparecchiature biomediche;
· controllo delle prestazioni di apparecchiature di particolare interesse diagnostico o terapeutico;
· gestione informatizzata dell’inventario e degli interventi di manutenzione e verifica.
Facendo riferimento alle sopraelencate attività le ditte concorrenti dovranno produrre l’elenco delle referenze relative a strutture pubbliche o private, indicandone le dimensioni espresse in posti letto, la tipologia e la durata dei servizi forniti.

Le ditte per poter partecipare dovranno aver realizzato nel triennio 2002-2003-2004 un fatturato specifico nella gestione globale della manutenzione sull’intero parco apparecchiature elettromedicali – multimarca e multiprodotto – in dotazione a strutture sanitarie pubbliche o private nazionali e/o europee pari ad almeno € 3.000.000,00 IVA esclusa.  Per le ATI varrà il dato complessivo delle associate purché la capogruppo possieda  nel triennio 2002-2003-2004 un fatturato specifico nella gestione globale della manutenzione sull’intero parco apparecchiature elettromedicali – multimarca e multiprodotto – in dotazione a strutture sanitarie pubbliche o private nazionali e/o europee pari ad almeno € 1.500.000,00 IVA esclusa. Il rispetto delle condizioni del presente articolo, sulle quali l’Azienda si riserva le necessarie verifiche, sarà condizione indispensabile per l'ammissione alla gara, pena esclusione dalla stessa, e per la stipula del successivo contratto.
ART.14

(Raggruppamenti di impresa)

Ai sensi dell’art. 11 del D.Lgs. 157/95 e successive modificazione ed integrazioni, sono ammesse offerte presentate da raggruppamenti temporanei di imprese per la fornitura dei servizi oggetto dell'appalto, purché il raggruppamento abbia nel suo complesso i requisiti per assolvere a quanto previsto dal presente Capitolato.

ART.15

(Subappalto)
L’Impresa aggiudicataria sarà obbligata a far fronte in modo autonomo a tutte l’incombenze derivanti dalle attività oggetto dell’appalto. Il contratto non potrà essere ceduto a terzi pena l’annullamento.

Limitatamente all’attività di manutenzione ed a fronte di specifiche esigenze tecniche, l’Impresa aggiudicataria potrà affidare parzialmente a ditte terze quota del servizio, purché tali ditte risultino essere produttrici delle apparecchiature o emanazione delle stesse sul territorio nazionale. 

L’affidamento in subappalto viene regolamentato dall’art. 18 della legge 19.03.1990 n. 55 e successive modifiche ed integrazioni.

L’Impresa aggiudicataria sarà ritenuta responsabile nei confronti dell’Azienda anche di attività svolte dalle ditte terze.

ART.16

(Forza maggiore)

Le parti non saranno ritenute inadempienti qualora l'inosservanza degli obblighi derivanti dal contratto sia dovuto a forza maggiore.

Con l'espressione "forza maggiore" si fa riferimento a titolo indicativo, a conflitti sindacali, guerre, insurrezioni, disordini, catastrofi, epidemie e, in genere, a qualunque altro evento che sfugga alla volontà delle parti e che sia imprevedibile anche mediante l'uso della necessaria diligenza.

Verificatosi un caso di forza maggiore che impedisca ad una parte l'esatta e puntuale osservanza degli obblighi contrattuali, la stessa sarà tenuta a darne tempestiva comunicazione all'altro contraente, indicando anche il tempo prevedibile di impedimento.

La parte che non ha potuto adempiere per causa di forza maggiore ha diritto ad una proroga dei termini in misura pari alla durata dell'evento impeditivo.

Tuttavia, qualora la forza maggiore duri più di 60 giorni continuativamente, ciascuna parte, con un preavviso di 30 giorni, avrà facoltà di procedere alla risoluzione del contratto.

ART.17

(Estensioni)

I prezzi si intendono fissi ed invariabili per tutta la durata dell'appalto in rapporto alla definizione del parco tecnologico di cui all'allegato A. 

A partire dal secondo anno e con cadenza annuale l'Azienda appaltante provvederà in accordo con l’Impresa aggiudicataria alla verifica delle variazioni intervenute nel parco macchine oggetto del contratto a causa di nuove acquisizioni e/o dismissioni.

L’aggiornamento dell’importo del canone annuo avverrà secondo le modalità di seguito elencate:

· se la variazione del valore dei dispositivi sanitari oggetto dell’appalto, esistenti alla data della revisione non supererà il 5% di quello risultante all’inizio del contratto, non si procederà ad alcuna variazione;

· se la variazione del valore supererà il suddetto 5% si procederà alla revisione del canone annuo per la sola parte eccedente il limite, portando in aumento per l’acquisizione di nuove apparecchiature un valore pari al   5 %  del costo di acquisto  per singola apparecchiatura (10 % per le apparecchiature radiologiche o ad alta tecnologia) e portando in detrazione nella stessa misura percentuale il valore di sostituzione delle apparecchiature dismesse. 
In ogni caso i dispositivi sanitari che concluderanno il periodo di garanzia e quelli che modificheranno l’elenco di cui all’allegato A saranno presi in carico, dall’Impresa appaltatrice, immediatamente e pertanto anche prima della eventuale variazione sopraindicata.
In ordine ai dispositivi sanitari in garanzia l’Impresa appaltatrice dovrà, senza nessun onere aggiuntivo per l’Azienda, gestire le richieste di manutenzione per i dispositivi sanitari, di cui all’allegato A, in garanzia, inoltrare le chiamate ai manutentori specifici, provvedere a registrare i dispositivi sanitari e le chiamate nel sistema informativo di gestione, costituire ed aggiornare il fascicolo del dispositivi sanitario.
Su tali dispositivi sanitari l’Impresa appaltatrice dovrà effettuare la manutenzione programmata e le verifiche periodiche di sicurezza
ART.18

(Offerta - Documentazione)

L’offerta economica, redatta su carta legale e firmata dal legale rappresentante, deve essere racchiusa in una busta ( N. 1) che non dovrà contenere altri documenti, deve recare all’esterno la dicitura “CONTIENE OFFERTA ECONOMICA” e deve essere sigillata sui lembi di chiusura. L’offerta deve avere validità di 180 giorni a decorrere dalla data fissata per la gara ed avere valore di proposta contrattuale irrevocabile ai sensi dell’art. 1329 del Codice Civile.

Il rapporto obbligatorio per l’Azienda Ospedaliera nascerà solo dopo l’approvazione dell’aggiudicazione in via definitiva e la stipula del relativo contratto.
In una busta a parte ( N. 2), che deve recare all’esterno la dicitura “CONTIENE DOCUMENTI” devono essere inseriti:

1. l’allegato modello B “ Dichiarazione rilasciata dai soggetti candidati in ordine al possesso dei requisiti di partecipazione alla gara” compilato e sottoscritto ai sensi del DPR 445/2000;

2. dichiarazione, ai sensi dei DPR 445/2000 e 137/03, del legale rappresentante che attesti quanto segue:
· attestazione di possesso della capacità economica finanziaria dell’Impresa ai sensi dell’art. 13, lett. a) e) c) del D.Lgs.157/95 e successive modifiche ed integrazioni.
Non dovranno essere allegati i certificati attestanti quanto dichiarato.

3) una copia del presenta capitolato d’appalto sottoscritto dal legale rappresentante;

4)una copia di un documento valido del legale rappresentante.
ART.19

(Prezzi di offerta)

L'offerta economica dovrà indicare, in cifre e in lettere, la percentuale di ribasso sul prezzo annuo posto a base d’asta di € 1.600.000,00 IVA esclusa.
Saranno escluse dalla gara le offerte superiori o alla pari al prezzo posto a base d’asta.

Qualora talune offerte presentino carattere anormalmente basso rispetto alla prestazione, l’Amministrazione prima di procedere all’esclusione, chiederà per iscritto le precisazioni in merito agli elementi costitutivi dell’offerta ritenuti pertinenti e li verificherà tenendo conto di tutte le spiegazioni ricevute secondo le modalità di cui ai commi 2, 3 e 4 dell’art. 25 del D.Lgs 157/95.

ART.20

(Documentazione tecnica)

Le ditte partecipanti devono inserire in una ulteriore busta ( N. 3)recante all’esterno la dicitura “ CONTIENE DOCUMENTAZIONE TECNICA”:

a) Progetto del servizio riportante la descrizione delle modalità tecnico-operative.

b) Numero, esperienza e qualifica del personale dedicato nell’ambito societario relativamente ad attività di manutenzione e gestione globale delle apparecchiature elettromedicali (gestione di tutto il parco macchine di aziende ospedaliere e sanitarie), (elenco curricula).

c) Descrizione del sistema informatico messo a disposizione per la gestione del servizio, numero installazioni effettuate.

d) Numero servizi di assistenza multiprodotto e multimarca svolti a livello nazionale nel triennio 2002-2003-2004 relativamente ad attività di manutenzione e gestione globale delle apparecchiature elettromedicali (gestione di tutto il parco macchine di aziende ospedaliere e sanitarie), (certificato dagli Enti appaltanti).

e) Parco apparecchiature multiprodotto e multimarca assistito a livello nazionale nell’arco del 2002-2003-2004 relativamente ad attività di manutenzione e gestione globale delle apparecchiature elettromedicali (gestione di tutto il parco macchine di aziende ospedaliere e sanitarie), (certificato dagli Enti appaltanti).
f) Relazione sulla capacità di intervento per consulenze nel settore delle tecnologie biomediche (apparecchiature, dispositivi medici e materiale di consumo associati).

g) Relazione sulle esperienze nel settore delle verifiche di sicurezza e controllo delle prestazioni delle apparecchiature biomediche.

h) Certificazione del Sistema Qualità Aziendale UNI EN 9001 specifica per il servizio oggetto del presente appalto (in possesso della società capogruppo).

i) Relazione contenente la descrizione delle migliorie proposte sul servizio.
Le buste n. 1, 2 e 3, debitamente sigillate e controfirmate sui lembi di chiusura, dovranno essere racchiuse in una quarta busta, anch’essa sigillata, che dovrà riportare all’esterno la ragione sociale dell’offerente, l’oggetto della gara e la dicitura:
“CONTIENE OFFERTA E DOCUMENTI DI GARA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI INGEGNERIA CLINICA”

ART.21

(Revisione prezzi)

Per tutto il primo anno contrattuale, i prezzi praticati non verranno riveduti e non potranno essere modificati. Per gli anni successivi al primo, oltre a quanto previsto dall’art. 17 del presente Capitolato, la revisione dei prezzi verrà operata sulla base di un’istruttoria condotta dall’Azienda ai sensi dell’art. 44 della Legge 23 dicembre 1994, n. 724.

ART.22

(Criteri di aggiudicazione)

L’aggiudicazione dell’appalto deve intendersi per lotto unico ed indivisibile, così come già specificato nell’art. 1 del presente capitolato d’appalto.

Si procederà all’aggiudicazione anche in presenza di una sola offerta valida, nel caso di presentazione di più offerte successive da parte della stessa ditta, pervenute tutte nel rispetto del presente capitolato d’appalto, sarà ritenuta valida solo l’ultima offerta pervenuta.

Non saranno considerate valide a tutti gli effetti e saranno pertanto escluse dalla gara le offerte:

· redatte in modo difforme da quanto previsto dal presente capitolato;

· non sottoscritte dal legale rappresentante;

· pervenute oltre i termini stabiliti nel bando di gara, indipendentemente dal motivo del ritardo.

L’aggiudicazione avverrà in favore dell’Impresa che avrà proposto l’offerta economicamente più vantaggiosa, ai sensi dell’art. 23 lettera b) del D.Lgs.157/95 e successive modifiche ed integrazioni, valutabile in base ad elementi diversi variabili secondo il contratto in questione, con l’attribuzione dei coefficienti assegnati ai seguenti elementi:

· prezzo – punti 40

· qualità – punti 60

Valutazione prezzo:
Alla ditta che avrà proposto il miglior prezzo verrà attribuito il punteggio di 40 punti ed ai prezzi delle altre ditte punteggi inversamente proporzionali secondo la seguente formula:



P = PM x pm
                   P

P = punteggio offerta presa in considerazione

PM = punteggio massimo attribuibile

pm = prezzo minore

p = prezzo offerta presa in considerazione
Valutazione qualità:
Un’apposita Commissione Tecnica Aziendale esaminerà la documentazione tecnica ed attribuirà un punteggio, relativo alle caratteristiche qualitative e tecniche del servizio, con riferimento ai seguenti parametri:
1. Organizzazione del servizio e pianificazione delle attività di assistenza tecnica, qualità del progetto gestionale ed organizzativo, completezza e valore tecnico dei servizi e della loro modalità realizzativa: fino a 20 punti;
2. Architettura e funzionalità del sistema informatico messo a disposizione per la gestione del servizio, numero installazioni effettuate: fino a 10 punti;
3. Qualificazione e referenze della ditta, capacità di intervento per consulenze e verifiche nel settore delle tecnologie biomediche (apparecchiature, dispositivi medici e materiali di consumo associati): fino a 10 punti;
4. Certificazione del Sistema Qualità Aziendale UNI EN ISO 9001 ed eventuali estensioni specifiche per il servizio oggetto del presente appalto (in possesso della società capogruppo): fino a 4 punti;
5. Migliorie proposte sul servizio: fino a 10 punti;
6. Programma formativo per i tecnici interni all’Azienda: fino a 6 punti.
Il progetto dovrà essere strutturato in fascicoli separati per ciascuno dei punti sopra indicati (1-2-3-4-5-6). L’assenza anche di uno solo dei fascicoli costituirà motivo di esclusione.

L’appalto del servizio verrà aggiudicato alla ditta che, sommati i punteggi ad essa attribuiti in sede di valutazione qualitativa e di prezzo offerto, avrà ottenuto il punteggio complessivo più alto.

Nel caso in cui due o più concorrenti abbiano ottenuto lo stesso punteggio, anche calcolando almeno tre decimali, si procederà, seduta stante, come segue.
I concorrenti, le cui offerte risulteranno alla pari, saranno invitati, qualora muniti di idonea procura, a migliorare immediatamente l’offerta economica, analoga proceduta sarà seguita anche nel caso di presenza di un solo concorrente. Se nessuno dei concorrenti risultasse presente o se presenti si rifiutino o non autorizzati a proporre offerta di miglioria, si procederà subito mediante sorteggio.
E’ facoltà di questa Azienda non addivenire ad alcuna aggiudicazione.
ART.23

(Deposito cauzionale)
A garanzia degli obblighi assunti, l’Impresa aggiudicataria, entro 30 giorni dalla formale comunicazione dell’avvenuta aggiudicazione, dovrà provvedere alla costituzione di un deposito cauzionale, pari al 10% dell’importo contrattuale, nelle forme consentite dalle vigenti leggi.

Tale cauzione verrà restituita al termine del contratto e dopo ultimata e liquidata ogni ragione contabile inerente tasse suppletive o altre ad esse relative, riconosciute a carico dell’assuntore.
ART.24

(Penalità)
Per il servizio di ingegneria clinica

Nel caso in cui, per qualsiasi motivo imputabile all’Impresa, il servizio non venga espletato anche per un solo giorno o non sia conforme a quanto previsto dal Capitolato Speciale e dalla documentazione tecnica presentata dall’Impresa in sede di offerta, l’Azienda addebiterà all’Impresa una penale da un minimo di € 500,00 ad un massimo di € 10.000,00 per ogni deficienza, secondo la gravità della stessa, fatto salvo il diritto dell’Azienda di richiedere ogni ed eventuale maggiore danno conseguente.
Nel caso di danni causati, per incuria e/o incapacità dei tecnici dell’Impresa, sulle apparecchiature soggette a manutenzione verrà applicata una penale forfettaria pari al costo di riacquisto della apparecchiatura.

Nel caso di impossibilità per i reparti di erogare prestazioni a causa della mancata tempestiva manutenzione da parte dell’Impresa, secondo le tempistiche indicate in sede di gara, verrà applicata una penale forfetaria pari al 125% (centoventicinquepercento) di ogni singolo DRG degli interventi non erogati.
Delle applicazioni delle eventuali penalità e dei motivi che le hanno determinate L’Area Attività Patrimoniali e Tecniche della Azienda provvederà, tempestivamente, ad informare l’Impresa a mezzo telefax.

Le penalità a carico dell’Impresa saranno direttamente prelevate dalle competenze ad essa dovute, operando detrazioni sulle fatture emesse dall’Impresa.

ART.25

(Modalità di pagamento)

L’importo contrattuale verrà liquidato in rate mensili posticipate, dietro presentazione da parte dell’Impresa aggiudicataria delle relative fatture e della documentazione inerente il servizio effettuato.

L’Azienda provvederà a verificare l’esatto ammontare detraendo gli eventuali importi dovuti per riparazioni effettuate da Ditte terze e/o a penali, e procederà alla liquidazione entro 90 giorni dal ricevimento della fattura. Qualora si verificassero contestazioni, i termini di pagamento rimarranno sospesi e riprenderanno a decorrere con la definizione della pendenza.
ART.26

(Foro competente)

Il foro competente per qualsiasi controversia che dovesse insorgere tra le parti è quello di Palermo.
Il foro esclusivo, così pattuito dalle parti, è opponibile dall’ARNAS al creditore cessionario. Rimane ferma pertanto la competenza del foro di Palermo nelle ipotesi in cui il credito derivante dal presente rapporto obbligatorio venga ceduto a terzi nelle forme di legge.
ART.27

(Risoluzione del contratto)

Fermo restando la risoluzione del contratto ai sensi degli artt.1453 e 1454 del codice civile in caso di mancato adempimento dei propri obblighi da parte della ditta appaltatrice l’azienda potrà dichiarare risolto il contratto avvalendosi del disposto dell’art. 1456 del codice civile “clausola risolutiva espressa”, nel caso in cui la ditta incorra in una degli adempimenti sotto indicati:

a) Ritardo nella presentazione della eventuale documentazione post - aggiudicazione richiesta entro il termine fissato dall’amministrazione;

b) Nel caso in cui il servizio non venga assicurato in modo preciso ed adeguato;

c) Nel caso in cui ripetute inefficienza nella manutenzione delle apparecchiature abbia comportato gravi ripercussioni sulla attività sanitaria dei reparti dell’Azienda;

d) Nel caso in cui la ditta appaltatrice sia incorsa nella applicazione di oltre 4 penalità, nell’arco di un mese, per ritardata esecuzione della manutenzione;

e) Nel caso in cui l’Azienda dopo essere stata costretta a richiedere la riparazione di una apparecchiatura la ditta appaltatrice non vi abbia provveduto o provvedendo la manutenzione abbia dato luogo a reclami;

f) Nel caso di verifica semestrale negativa;

La risoluzione si verificherà di diritto a decorrere dalla data di ricevimento, da parte dell’Impresa, della dichiarazione con la quale l’Azienda comunicherà di avvalersi  della presente clausola risolutiva.

In caso di risoluzione del contratto, l’Azienda incamererà a titolo di penale e di indennizzo la cauzione definitiva prestata dall’Impresa, salvo il risarcimento del maggior danno.

ART.28
( Apertura buste )                                                                                                              
Il giorno fissato per la gara si procederà all’apertura dei plichi contenenti la documentazione amministrativa e tecnica al fine di verificarne la regolarità, dopo di che la gara verrà sospesa.                                                                                                                                                                                 

L’apertura delle buste contenenti le offerte economiche e la conseguente aggiudicazione, avverrà con calendario che sarà comunicato alle ditte interessate, dopo che l’apposita commissione tecnica aziendale avrà esaminato la documentazione tecnica ed attribuito i relativi punteggi.                                                                                                                                                                                                                   

Gli atti del procedimento sono depositati presso il Servizio Appalti e Forniture                       e possono essere presi in visione in orario di servizio, previo appuntamento telefonico al numero 091/6662265.                                                                                                                                                                                                         

Si informa che il responsabile del procedimento in oggetto è  il Sig. Ubaldo Ferrante, il Dirigente Responsabile del Servizio Appalti e Forniture è il Dr. Salvatore Molinari.                                     
ART.29
( Trasparenza amministrativa e diritto d’accesso )
In applicazione alle norme di cui alla legge 241/90 ed al fine di assicurare la trasparenza e l’imparzialità dell’azione amministrativa, l’Azienda Ospedaliera garantisce, a chiunque dimostri un interesse particolare concreto per la tutela di situazioni giuridicamente rilevanti, alle amministrazioni, associazioni e comitati portatori di interessi pubblici, il diritto di accedere ai propri documenti amministrativi previa presentazione di domanda, in carta libera, da inoltrare all’Area Amministrativa – Provveditorato ed Economato.

L’esame dei documenti è gratuito, le copie dei documenti sono rilasciate previo pagamento degli importi dovuti relativi ai costi di riproduzione determinato nella seguente misura:

€ 0,15 per ogni facciata di formato A4;
€ 0,20 per ogni facciata di formato A3.

Art.30

( RINVIO ALLA NORMATIVA GENERALE )
Per tutto quanto non previsto dal bando di gara e dal presente capitolato valgono, in quanto applicabili, le norme di cui al R.D. del 18.11.1923 n.2440 e relativo regolamento di esecuzione del 23.05.1924 n. 827 e loro successive modificazioni ed integrazioni, nonché le norme della Legge Regionale in materia di appalti e, per ultimo, le disposizioni del codice civile che disciplinano i contratti.

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%Il presente capitolato è costituito da n. 30 articoli su 39 pagine, fanno parte integrante, altresì, dello stesso:

1) Allegato A
      
2) Allegato B                          
                                              IL DIRETTORE GENERALE   


                                           ( Dott. F.sco LICATA di BAUCINA)

PER ACCETTAZIONE DEL CAPITOLATO

Data, timbro e firma del legale rappresentante

_____________________________________

PER ESPRESSA ACCETTAZIONE DEGLI  ARTT. 24-27- 28 DEL CAPITOLATO, ai sensi dell’art. 1341, comma 2 c.c.

Data, timbro e firma del legale rappresentante
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