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PREMESSO:

Che il Servizio Provveditorato ha ricevuto le note prot. nn. 23826 del 01/03/2023 e 24538 del 02/03/2023, a
firma del Direttore del Dipartimento di Salute Mentale e del Direttore U.Q.C. Dipendenze Patclogiche, aventi
ad oggetfo richiesta di acquisto urgente di un'apparecchiatura di Stimolazione Magnetica Transcranica,
allegandone caratteristiche e, contestualmente, trasmettendo la deliberazione n. 272/2023 avente ad oggefto
“Recepimento finaziamento, approvazione ed autcrizzazione all'avvio Progetto “Brain Stimulation Sicilia” —
Piano GAP 2017-2018-2019;

che lacquisto delle suddette apparecchiature & stato previsto nella suddetta deliberazione n. 272 del
24/02/2023, avente ad oggetto “Progetto Aziendale n. 330/2020, n. 217/2017, n. 256/2017 e n. 294/2018.
Finanziamento Gioco d'Azzardo Patologico (GAP) D.D.S. n. 275/2020 - Recepimento finanziamento,
approvazione ed autorizzazione all'avvio Progetto "Brain Stimulation Sicilia® — Piano GAP 2017-2018-2019"

che la somma occarrente per Pacquisizione delfattrezzatura in argemento rientra nella disponibilita
complessiva del conto di pertinenza.,

DATO ATTO

Che, con nota prot. n. 39155 del 06/04/2023, il Servizio Provveditorato ha chiesto al Direttore del Dipartimento
di Salute Mentale e al Direttore U.O.C. Dipendenze Patologiche di specificare se I'acquisizione in argomento
debba essere aggiudicata sulla base del criterio del minor prezzo o secondo il criterio dellofferia
economicamente pill vantaggiosa, individuata sulla base del miglior rapporto qualita/prezzo, trasmettendo, in
quest'ultima ipotesi, la griglia contenente le caratteristiche da valutare e punteggi da attribuire a ciascuna di
esse, sino ad un massimo di 70 punti complessivi;

che, con note prot. nn. 40245 del 11/04/2023 e 45703 del 27/04/2023, sono siate trasmesse dai suddetti
Responsabili della Struttura richiedente la tabella qualitativa con le caratteristiche tecniche e i punteggi -
massimi da attribuire a ciascuna di esse;

che, per il bene in argomento, non sono in programmazione gare centralizzate da parte delfUfficio Speciale
“Centrale Unica di Committenza per I'Acquisizicne di Beni e Servizi® regionale, non sono in itinere gare di
Bacino, ai sensi della Circolare Assessoriale n. 225/2010, dei verbali del 19/06/2020, del 16/07/2020 e
seguenti sino ad oggi, e non sono attive convenzicni CONSIP;

che, ai sensi dell'art. 7 comma 2, della Legge 6 luglio 2012 n. 94, “le PP.AA. sono tenute, per gli acquisti di
beni e servizi di importo inferiore alla soglia di rilievo comunitario, a fare ricorso al Mereato Elettronico della
Pubblica Amministrazione™;

Che le suddette attrezzature sono indispénsabili per garantire i migﬁbri standard di traftamento nell'ambito < = .
delle dipendenze patologiche;

RILEVATO

Che, allo scopo di determinare la disponibilita delle attrezzature e una congrua base d'asta per 'avvia delle
idonee procedure di scelta del contraente, il Servizio Provveditorato ha condotto una consultazione preliminare
di mercato, ai sensi dellart. 77 D.Lgs. 36/2023 (art. 66 del D.Lgs n. 50/2016 e ss.mm.ij,), allegando le
caratteristiche tecniche di cui alle nota di richiesta prot. nn. 40245 del 11/04/2023 e 45703 del 27104/2023, a
firma del Direttore del Dipartimento di Salute Mentale e del Direttore U.0O.C. Dipendenze Patologiche;

che, con nota prot. n, 50872 del 10/05/2023, il Servizio Provveditorato ha pol trasmesso le proposte pervenute
dagli operatori economici, in riscontro a detta consultazione, al Direttore del Dipartimento di Salute Mentale e
al Direttore U.O.C. Dipendenze Patologiche, ai fini dell'esame delle stesse per i consequenziali adempimenti
finalizzati alla procedura selettiva delfapparecchiatura richiesta;

PRESOQO ATTO che, in riscontro alla nc;ta citata al punto precedénte, il Direttore U.O.C. I5ipendenze Patologiche..
con nota prot. n. 51678 del 11/05/2023, effettuata la valutazione delle proposte presentate, le ha reputate
entrambe rispondenti a quanto richiesto;

RITENUTO, per ['effetto, che it metodo di acquisizione che si ritiene pil confacente alla fattispecie in esame,
in relazione all'entita della spesa per ['acquisto di n. 1 apparecchiatura di Stimolazione Magnetica Transcranica,
da destinare al trattamento delle dipendenze patologiche nellambito del Dipartimento Salute Mentale dell ASP

2



di Enna, parl a circa €. 85.000,00 oltre IVA 22%, risulta Ja procedura aperta, ai sensi dell'art. 71 comma 1 e
comma 3 essere (data 'urgenza dellacquisizione dell'attrezzatura in argomento, al fine di garantire i migliori
standard di trattamento delle dipendenze patologiche) D.Lgs. 36/2023 (art. 60, comma 1 e comma 3 del D,
Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii.) e del regolamento Aziendale per gli acquisiti sotto soglia, secondo il criterio di
aggiudicazione dell'offerta economicamente pit vantaggiosa, sulla base del miglior rapporto qualita/prezzo, ai
sensi dell'art. 108, comma 2, lett. f) del D.Lgs. 36/2023 (art. 95, comma 3, lett. b) bis del D. Lgs. n. 50/2016 e
ss.mm.il.}, in considerazione dell’elevato contenuto tecnologico delle apparecchiature da acquistare, anche in
presenza di una sola offerta valida;

Che tale importo presunto di €.85.000,00 altre IVA 22% & stato determinato attraverso apposita consultazione
preliminare di mercato condotta dal Servizio Provveditorato, tramite avviso sul sito aziendale;

DATO ATTO

che, per la procedura in questione, sara data adeguata informazione provvedendo alia pubblicazicne
dellavviso di gara sul sito Internet Aziendale:

L’anno duemilaventitre il giorn.'l..SEl: ...zﬂ.zadel mese di .................... nella sede deli'Azienda Sanitaria
Provinciale di Enna

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Dott. Francesco ludica, nominato con Decreto Assessoriale n. $3/2022 del 29/12/2022 e, da ultimo,

prorogato con D.A. 28 del 29/06/2023, coadiuvato Hal Direttore Amministrati sa Sabrina Cillia, eydal

Direttore  Sanitario, Dott.  Emanuele Cassard, e con [I'assistenza del Segretario

Verbalizzante

* Llalegge Regionale 5 /2009 e s.m.i.;
» L'Atto Aziendale adottato con delibera n.857 del 12/06/2020, parzialmente rettificata con delibera
n.802 dei 19/06/2020;

* lIRegolamento di organizzaziene e funzionamento — Area Amministrativa di questa ASP, adottato con
delibera n°829 del 24/10/2016;

VISTI | SEGUENTI ALLEGATI PARTE INTEGRANTE E SOSTANZIALE DELLA PRESENTE
DELIBERAZIONE

A. note prot. nn. 23826 del 01/03/2023 e 24538 del 02/03/2023, a firma del Direttore del Dipartimento di

Salute Mentale e del Direttore U.0.C. Dipendenze Patologiche;

B. deliberazione n. 272 del 24/02/2023, avente ad oggetto “Pregetto Aziendale n. 330/2020, n. 217/2017,
n. 256/2017 e n. 294/2018. Finanziamento Gioco d'Azzardo Patologico (GAP) D.D.S. n. 275/2020 -
Recepimento fiannziamento, approvazione ed autorizzazione al'avvio Progetto “Barain Stimulation
Sicilia” — Piano GAP 2017-2018-2019
nota prot. n. 39155 del 06/04/2023 a firma de! Direttore U.O.C. Servizio Provveditorato;

note prot. nn. 40245 del 11/04/2023 e 45703 del 27/04/2023 a firma del Direttore del Dipartimento di
Salute Mentale e del Direttore U.O.C. Dipendenze Patologiche;

consultazione preliminare di mercato, di cui alla nota prot. n. 047305 del 02-05-2023;

nota prot. n. 50872 del 10/05/2023 delia U.O.C. Servizio Provveditorato di trasmissione delle proposte

pervenute dagli operatori economici, in riscontro a detta consultazione, al Direttore del Dipartimento

di Salute Mentale e al Direttore U.0.C. Dipendenze Patologiche;

- nota prot. n. 51678 del 11/05/2023 del Direttore U.0.C. Dipendenze Patologiche di valutazione delle
proposte presentate;

. Lettera di invito/Capitolato tecnico;

Dichiarazione di cui agli artt. 94 e 95 D.Lgs. 36/2023 (art. 80 del D.Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.)
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(med.B);

J. Documento di Gara Unico Europeo (DGUE) di cui ali'art. 91 comma 3 D.Lgs. 36/2023 (art. 85 D.Lgs.
50/2016 e ss.mm.ii.);

K. Patto d'integrita anticorruzicne;

L. Modello Offerta economica dettagliata;

M. Modello comunicazione c.c. dedicato.

DATO ATTO che il Direttore della U.O.C. che propone il presente provvedimento, sottoscrivendalo, attesta
che lo stesso, a seguito dellistruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, & totalmente legittimo ed utile
per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dal'art.3 de! D.L. 23 ottobre 1996, come
modificato dalla L. 20 dicembre 1996 n.639, e che lo stesso & stato predisposto nel rispetto della Legge 6
novembre 2012 n.180 — Disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e dellillegalita nella
Pubblica Amministrazione — nonché nell'osservanza dei contenuti del Piano aziendale della prevenzione della
corruzione 2022/2024;

ACQUISITO il parere fa\{orevole‘del Direttore Amministrativg ejdel Direttore Sanitario;

DELIBERA
Per le motivazioni espresse in premessa, che qui s'intendono integralmente riportate:

1. DI INDIRE procedura aperta, ai sensi dell'art. 71 comma 1 e comma 3 essere (data 'urgenza
dell'acquisizione dell'attrezzatura in argomento, al fine di garantire i migliori standard di trattamento
delle dipendenze patologiche) D.Lgs. 36/2023 (art. 80, comma 1 e comma 3 del D. Lgs. n. 50/2016 e
ss.mm.ii.) e del regolamento Aziendale per gli acquisiti sotto soglia, per l'acquisto di n. 1
apparecchiatura di Stimolazione Magnetica Transcranica, da destinare al trattamento delle
dipendenze patologiche nellambito del Dipartimento Salute Mentale dellASP di. Enna, secondo il
criterio di aggiudicazione dell'offerta economicamente pitt vantaggiosa, sulla base del miglior rappeorto
qualita/prezzo, ai sensidell'art. 108 D.Lgs. 36/2023 (art. 95, comma 3, lett. b) bis del D. Lgs. n. 5012018
e ss.mm.ii.), per un importo a base d’asta di €.85.000,00 oltre IVA 22%.

2. DI APPROVARE la lettera d'invito/capitolato tecnico e i relativi allegati.
3. DI PROCEDERE alla pubblicazione dell'avviso di gara sul sito Internet Aziendale.

4. DIDARE ATTO che gli oneri complessivamente necessari (presumibimente € 103.700,00 IVA del 22%
compresa) per Fassolvimento delle obbligazioni contrattuali scaturenti dalla procedura che si indice
con il presente provvedimento, saranno assunti con successivo provvedimento di aggiudicazione, in
misura esatta al ribasso oftenuto in sede di gara, e graveranno sul conto patrimoniale n. 101020501
“Attrezzature sanitarie e scientifiche” del bilancio corrente, a valere sul “Progetto Aziendale n.
33072020, Finanziamento Gioco d’Azzardo Patologico (GAP),

5. DI ACCANTONARE gli incentivi per le funzioni tecniche, che per la presente procedura di gara
risultano pari a €.595,00 (stanziamento dello 0,70% sul valore posto a base di gara IVA esclusa)
destinandoli ad un apposito fondo, ai sensi dell'art. 45 D.Lgs. 36/2023 (art. 113, comma 2, del D.Lgs.
50/2016 e ss.mm.ii.), conto econamico n. 516041101 “Accantonamento incentivi funzioni tecniche art,
113 D.Lgs. 50/2016" del bilancio corrente.

8. DI DARE ATTO che, allo stato, dette somme saranne solo accantonate, mentre la ripartizione di
dettaglio agli aventi diritto avverra, se dovuta, successivamente all'approvazione del regolamento e
secondo le modalita e i criteri previsti in sede di contraltazione decentrata integrativa del perscnale,
sulla base dell'emanando Regclamento dal’ASP di Enna ex art. 45 D.Lgs. 36/2023 {(art. 113, comma
3 del D.Lgs n. 50/2016 e ss.mm.ii.) e sulla base della giurisprudenza contabile, ai sensi dellart. 5,
comma 10, del D.L. n. 121/2021, convertito in L. n. 156/2021.

7. DI DARE ATTO che, ai sensi dell'art. 15 del D.Lgs. 36/2023 {art. 31 D.Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.), il
Direttore dell'U.0.C. Servizio Provveditorato ha individuato, tra i dipendenti della U.O.C., il gruppo di
lavoro per la gestione della procedura di acquisizione, nei termini sottoindicati:

» Programmazione della spesa per investimenti: sig. Francesco Nobile;
¢ RUP: Dott.ssa Lucia Macaluso;
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» Predisposizicne e controllo delle procedure: sig. Francesco Nobile/sig.ra Concetta Calabrese:
» Collaboratore ail'attivita del RUP: sig. Lucio Bonasera/sig.ra I__og‘edana Cacciato;
s Verifica di conformita amministra}ivp: dott.ssa Marzia Viscuso.

DI DARE ATTO che il Direttore del Dipartimento di Salute Mentale del’ASP di Enna ha individuato,

con nota prot. n., 85694 del 10/08/2023, tra i dipendenti dello stesso Dipartimento, il gruppo di Lavoro
perla gestione del contratto relativo all'acquisizione in argemento, nei termini sottoindicati;

e DEC: Dott.ssa Carmela Mure;

» Collaboratore allattivit del DEC: Ing. Enza Concita Emerilli;

* Verifica di conformita tecnica: Sig. Michele Di Franco.

DI NOTIFICARE IL PRESENTE PROVVEDIMENTO a ciascuna delle unita di personale individuate
ai punti 7 e 8, per | consequenziali adempimenti di rispettiva competenza,
Di DICHIARARE il presente provvedimento immediatamente esecutivo, stante lurgenza di

procedere in tempi brevi al necessario acquisto, al fine di evitare ¢onseguenze negative sulle attivita
delle Strutture richiedenti.

I DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE f\
Dr.ssa S%illia Dr. Emanuel

IL. COMMISSARIO STRA
ele Idica




PUBBLICAZIONE

' 8i dichiara che la presente deliberazione, su conforme relazione dell’addetto, & stata pubblicata in cﬁpia all'Albo
Pretorio informatico del'Azienda Sanitaria Provinciale di Enna, ai sensi e per gli effetti defl’art. §3, comma 2, della
L.R. n° 30/93 s.m.i., e dell'art. 32 della L. n. 69 del 18/06/2009

dal ﬂ?\f SET

L'incaricato PER DELEGA DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
IL. Dirigente U.0.C. COORD. STAFF

e Dnhd et
A PR

Notificata a} Collegio Sindacale il .......ccccinarans con nota prot. n°. eeensereetasserpesresanees

" DELIBERA SOGGETTA AL CONTROLLO

dell'Assessorato Regionale Sanita ex L.R: n® 5/09 trasmessa in data prof. n°
SIATTESTA
che I'Assessorato Regionale Sanité:
1) ha pronunciato approvazione con provvedimento n® del
2) ha pronunciato I'annullamento con provvedimento n® del

come da allegato.

Delibera divenuta esecutiva per decorrenza del termine previsto dall'art. 18 della L.R. n® 5/09 '
dal

DELIBERA NON-SOGGETT"A AL CONTROLLO

3) esecutiva ai sensi deliart. 65 della L.R. n° 25/93, cosl come madificato dall'art. 53 della L.R. n° 30/93
s.m.i.,, per decotrenza del termine di 10 gg. di pubblicazione allAlbo, dal

4) immediatamente esecutiva dal @1 SET. 2(]23

T G s

Enna i,
IL FUNZIONARIO INCARICATO

REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA

5) Revoca/annullamento in autotuteta con provvedimento n°. _del

B) Modifica con provvedimento n®. del

Enna li,
IL FUNZIONARIO INCARICATO
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| aspe.ASp wiA.R®GTSTRO UFFICIALE.Ynt.0023826.0L-03-2023

Data 01/03/2023 Al Direttore UOC Provveditorato
ENNA

p.c. Al Dirigente del Servizio 5 Assessorato alla Salute
Dr. Franco Grasso Leanza
Dip. Dasoe

PALERMO °

Oggetto: Acquisto urgente attrezzature giusta delibera n. 272 del 24/02/2023,

In riferimenta all’oggetto, giusta deliberazione n. 272 del 24/02/2023 (che si allega), a seguito
dell’autorizzazione all’avvio del Progetto “Brain Stimulation Sicilia”, Piano Gap 2018/2019,
attenendoci alle Direttive Assessoriali e ai rilievi mossi dalla Corte dej Conti, si chiede, con massima
urgenza, I’acquisto di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica Transcranica) image-basic
a raffreddamento liquido, certificato quale dispositivo medico con marchio CE, di cui si allegano
caratteristiche tecniche,

Al fine di agevolare Pacquisto, da un’indagine di mercato, sembra che tale apparecchiatura
| sia assoggettata all’esclusivitk della distribuzione.

Nella definizione delle procedure d*acquisto'si deve tenere conto dell’assistenza tecnica post
garanzia - 12 mesi - con contratto di manutenzione ordinario,

- 1 ¥
11 Direttqré Dsm Il Direttore UOQOC Dippirdenze Patplogiche
G Ctb_é D.ssa i“ili I u —

Azienda Sanitaria Provinciale Enna
Dipartimento Salute Mentale
Pec: dipartimentosalutcmentale@pec.asp.enna.it



AlL. (B

aspe .ASP_¥NNA.REGISTRO UFFICIALE.TInt.0024538.02~03-2023 | "'/

Data 02/03/2023 Al Direttore UQC Provveditorato
ENNA

Oggetto: Acquisto urgente attrezzature per avvio progettualita GAP Fondi 2018/2019.

Si richiamano le precedenti note inviate con prot. N. 23857, N. 23834 e N. 23826 del
01/03/2023 per significare che le delibere trasmesse di approvazione dei progetti di che trattasi, per
mero refuso, sono stati inviati privi degli allegati.

Si ritrasmettono pertanto le stesse complete.

[\ Direttore Dsm 11 Direttore UOC Dipendehze Patojogiche

éa_/"

Azienda Sanitaria Provinciale Enna
Dipartimento Salute Mentale
Pec: dipartimentosalutementale@pec.asp.enna.it
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Delibera.0000272,24-02-2023 ]

REGIONE SICILIANA
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
' ENNA

DEL 2.4 FEB 2003

OGGETTO: Progetto Aziendale n. 330/2020, n. 217/2017, n. 256/2017 e n. 294/2018.
Finanziamento Gloco d’Azzardo Patologico (GAP) D.D.S. n. 275/2020 —~ Recepimento
_ finanziamento, approvazione ed autorizzazione all’avvio Progefto  “Brain
[ Stimulation Sicilia™ Piano GAP 2017-2018-2019. '

U.0. PROPONENTE : U.O.C. Dipendenze Patologiche

PROPOSTA DI DELIBERAZIONEN.  ...... 461
DEL e 21/02/2023
EXVE| .
S ' IL DIRETTORE U.0.C.
L ;‘..1_‘[,. RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO DIPENDENZE PATOLOGICHE

. — hY
Rag. Migiete DI Fran , @CX HC""’\-‘Q
. Datt.ssa Carmela Muré
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Si attesta la copertura finanziaria e la compatibllita con §i bllancio di previsione vigente.
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agps.ASP_ENNA.REGISTRO UFFICIALE,Tnt.0039155.06-04~2023
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A SANITARIA PROVINCIALE,

END

Data

>
L

U.0.C. Servizio Provveditorato
Direttore; Dotl.ssa Maria Concetta Perna - -

e-mail: diretlore. provveditarato@asp.enna. it . . .
provveditorato@pec.asp.enna.it Al Direttore del Dipartimento Salute Mentale

U.0.8. Gare Beni _ dell’ASP di Enna
Responsabile: Dott.ssa Francesca La Paglia

tel. 0935/520711 . . .
e —mail francesca lapaglia@asp enna.it Al Direttore U.0.C. Dipendenze Patologiche

Responsabile dell'lstruttoria:
Dott.ssa Lucia Macaluso

fe!. 0935/520751 LORO SEDI

e~—mall

lucia. macaluso@asp.enna.it

OGGETTO: Fornitura di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica’
Transcranica) da destinare alla U.O.C. Dipendenze Patologiche dell’ASP di Enna —
Richiesta criteri aggiudicazione

Con riferimento alla nota prot. n. 23826 del 01/03/2023, con la quale le SS.LL. hanno fatto
richiesta di acquisto dell'apparecchiatura in oggetto, trasmettendone le caratteristiche
tecniche, si chiede di volere comunicare se la gara debba svolgersi secondo il criterio di
aggiudicazione del minor prezzo o diversamente, qualora si tratfi di apparecchiature
caratterizzate da notevole contenuto tecnologico o innovativo, secondo il criterio
dell'offerta economicamente pill vantaggiosa, individuata sulla base del miglior rapporto
qualita/prezzo.

Nella seconda ipotesi, si chiede alle SS.LL. di volere trasmettere la griglia contenente le
caratteristiche da valutare e i punteggi da attribuire a ciascuna di esse, sino ad un
massimo di 70 punti complessivi. 5

Solo successivamente questo Servizio potra attivare tutte le procedure per la definizione
dell'acquisizione in oggetto.

Si resta in attesa di riscontro e si porgono distinti saluti.

Il Responsabile dell'lstruttoria
Collaboratore Amministrativo Prof.le

Il Responsahile U.0.S. Gare Beni

Do/?z'ﬁaﬁz La Paglia

Il Direttore
U.0.C. Servizio Provveditorato
Dott.ssa Maria Concefita Perna

fi
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Data 11/04/2023 Al Direttore UQC Provveditorato
ENNA

Oggetto: Indicazioni gara aggindicazione acquisto TMS

In riferimento all’oggetto e in risposta alla nota prot. 39155 del 06/04/2023 si specifica che la
gara di aggiudicazione per l’acquisto di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica
Transcranica) debba essere effettuata secondo il criterio dell’offerta economicamente pill vantaggiosa,
individuata sulla base del miglior rapporto qualita/prezzo.

A tal fine si allega griglia contenente i punteggi e le caratteristiche da valutare,

1 Direttore UQE Dipefidenze Patologiche

11 Direttore Dsm

Azienda Sanitaria Provinciale Enng
Dipartimenta Salute Mentale
Pec: dipartimentosalutementale@pec.asp.enna.it
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Data 27/04/2023 Al Direttore UQOC Provveditorato
ENNA

Oggetto: Invio griglia ¢ caratteristiche tecniche TMS (Stimolatore Magnetico Transcranico).

In riferimento all’oggetto, giusta deliberazione n. 272 del 24/02/2023 (che si allega), a seguito
dell’autorizzazione all’avvio del Progetto “Brain Stimulation Sicilia”, Piano Gap 201872019, si invia
griglia e caratteristiche tecniche per l’acquisto di un’apparecchiatura TMS. (Stimolazione Magnetica

Transcranica) image-basic a raffreddamento liquido, certificato quale dispositivo medico con marchio

CE.

Feaapeiigiare P8
ta Squ;&M_@jale aT.D.

pe g tglr%sfcmatraﬁ

i
i

Azicnda Sanitaria Provinciale Enna |
Dipartimento Salute Mentale
Pec: dipartimentosalutementale@pec,asp.enna. lt
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" Prot.n°

Data

AZIENDA SANITARIA PRDVINCIALE

U.0.C, Servizio Provvediterato . .

Direttere: Dollssa Marla Concetta Perna

e-mail; direttore. provveditoralo@asn.enna.il . )
provveditorato@pet:asp.eAna.it Alle Ditte interessate
U.,0.S, Gare Beni

Respopgabile; Dott.ssa Francesca La Paglia

tel. 0935/520711

@ — mall ffancesea tapaalia@ash. enna,it

Responsahile dell'lstruttoria:

Doit,ssa Lucia Macaluso

tel. 0935/520751

e —mail: _

lugia macaluso@aso enna.il

OGGETTO: Consultazione preliminare di mercato per la indicenda procedura di gara
finalizzata alla fornitura di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica Transcranica)
da destinare alla U.0.C. Dipendenze Patologiche dell’ASP di Enna

'‘Questa Azlenda ha ricevuto, -dal Direttore del Dipartimanto Salute Mentale ¢ dal Direttore della
U.O.C. Dipendenze Patologiche, richiesta di acquisto di un'apparecchiatura TMS (Stimolazione
Magnetica Transcranica), avente le caratteristiche di cui all'Allegato "A”, accluso al preserite
awviso,

A tal fine si intende condurre un'indagine conoscitiva di mercato, al fine di avviare apposita
procedura di scelta del contraente, come previsto dalla normativa vigente, per la fornitura di quanto
in oggetto indicato.

La presente indagife di mercato ha unicamente fini esplorativi, per determinare la disponibilita dei
prodotti e il valore di mercato, onde procedere alla determinazione di un prezzo a base d'asta
congruo e conseguente indizione della procedura di gara.

Si invitano, pertanto, le ditte interessate, a volere riscontrare la presente,. entro le ore 10.00 de!
giorno 10 maggio 2023, producendo:

+ prospetto riepilogativo delle specifiche - caratteristiche del bene, attenendosi
pedissequamente a quanto riportato nel suddetto Allegato *A";

- prezzo unitario delle singole componenti del sistema e prezzo complessivo dglla-fgrnitura.
Si resta in attesa di riscontro e si pergono distinti saluti,
Il Respansabile delllstruttoria

Collaboratore Amministrativo Prof.le
Dott.ssa Lucia Macealuso

Il Responsabile U.0,8. Gare Beni

C%Essa _Ssancesga La;Paglia

_ Il Diréttare .
;0,C. Servizio Provveditorato
Dott.ssa Maria Concetta Perna



ALLEGATO A

Caratteristiche techiche di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica

Transcranica)

programmabile in
frequenza (fino a 30 Hz)

DESCRIZIONE CARATTERISTICHE

Stimolatoxe

MAGNETICO

multifunzione Stimolo magnetico singolo e ripetitivo fino a 30 Hz

Trasformatore
d'isolamento

3 uscite ausiliari 220V 1000VA

Carrello per stimolatore
magnetico

ripiano portastrumento inclinato, ruote pircettanti

Bobina a farfalla con
raffreddamento dinamtico

refrigerata a fluido dinamico

Modulo di refrigerazione
per bobine tipo Cool

Modulo dedicato alla circolazione del liquido di
raffreddamento per i coil di tipo Cool

refrigerazione modulata in funzione della temperatura

Poltrona elettrica per
rattamento rTMS

possibilita di regolare altezza e inclinazione del sedile,
poggiapiedi e schienale per un comfort ottimale del
paziente

poggiatesta idoneo per alloggiamento cuscino
autobloccante

Braccio corto
superflessibile per
posizionamento caoil

tre articolazioni per orientare il coil in totale liberta

predisposta per ancoraggio allo schienale della
poltrona dedicata ai trattamenti rTMS per agevolare
1'operatore nelle operazioni di posizionamento del coil

KIT TMS comfort,
composta da: vacuometro,
cuscino da 70 cm e set
yicambi fodere

Favorisce il perfetto posizicnamento della testa del
paziénte evitando movimenti che inficerebbero la
seduta

cuscino automodellante ad iirigidimento comandato

Modulo Théta Burst (TBS)

Permette di creare protocolli di stimolazione di tipo
Theta Burst a 50 Hz

Diminuisce il tempo della singola seduta di
stimolazione fino a 3 minuti

TMS Navigator

modulo Tracking System Ottico

modulo software - versione base - Permette
l'interfacciamento per il trasferimento dei dati di
protocollo da stimolatori magnetici

stazione PC medicale con monitor 24"

‘Modulo software
Stimulator Connection
_Package

Permette l'interfacciamento-per il trasferimento dei
dati di protocollo.da stimolatori magnetici per la
raccolta dati in studi di ricerca °

©
et
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Formazione ON-SITE
TMS

formazione presso Vs. struttura con personale
specializzato

predisposizione e aggiornamento protocolli dedicati
con implementazione della stimolazione Theta Burst
pér 'esecuzione di trattamenti )

aggiornamento sulla.sicurézza operativa
paziente/operatore, controindicazioni e possibili effetti
collaterali

rilascio attestato di formazione

prove pratiche su paziente

Braccio robotizzato

Predispozione all'espanzione con il braccio
robotizzato che permette il posizionamento

automatico del coil sulla posizione specifica del

redisposizioné . -
® P ) trattarnento e mantenerla anche in caso di spostamento
dccidentale della testa del paziente.
Certificazione Gertificato per il trattamento della depressione,

dipendenze e DOC

Trasporxto, formazione,

installazione

Inclusi nel prezzo

Garanzia

12 mesi

Assistenza tecnica post
garanzia con contratto di
manutenzione ordinario

Inclusi nel prezzo

/J,»/
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Prot.n°

Data
U.0.C. Servizio Provveditorato -
Direttore: Dott.ssa Maria Caoncetta Perna - . .-
e-mail: direttare. provveditorato@asp.enna.it - - .
provveditorato@pec.asp. enna.it Al Direttore del Dipartimento Salufe Mentale
U.0.8. Gare Beni dell’ASP di Enna

Responsabile: Dott.ssa Francesca La Paglia

tel. 0935/520711 .

e - mail francesca lapaglia@asp enna it Al Direttore U.0.C. Dipendenze Patologiche
Responsabile dell'Istruttoria:

Dott.ssa Lucia Macaluso

tel. 0935/520751 LORO SEDI

e~ maif

lucia. macaluso@asp.enna.it

OGGETTO: Fornitura di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica
Transcranica) da destinare alla U.O.C. Dipendenze Patologiche delPASP di Enna -
Trasmissione offerte ditte

Con riferimento alla procedura in oggetto, a seguito della richiesta di acquisto delle SS.LL.,
questa Azienda ha condotto uniindagine conoscitiva di mercato, come previsto dalla
normativa vigente, finalizzata a verificare la disponibilita dell’apparecchiatura, secondo le
caratteristiche trasmesse dalle SS.LL., e determinarne un prezzo a base d’asta congruo,
con conseguente indizione della procedura di gara.

Si trasmettono, pertanto, le risposte degli operatori interessati, e si chiede alla S.V. di
valutare le suddette proposte, per i consequenziali adempimenti finalizzati alla procedura
selettiva delle apparecchiature richieste.

il Responsabile dellistruttoria
Collaboratore Anggninistrativo Profle

Il Respansabile U.0O.S. Gare Beni
Dott.ssa Francesca La Paglia

Il Direttore
U.0.C. Servizio Provveditorato
Dott.ssa Maria Concetta-Perna

Piree_
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Data 11/05/2023 ‘ Al Direttore UQC Provveditorato
ENNA

Oggetto: Fornitura di un’apparecchiatura TMS (Stimolatore Maguetico Transcranico) come
da prot. 50872 del 10/05/2023, o

In riferimento all’oggetto, da una \faluta_zione delle offerte presentate dalle diste, si esprime
parere di congruit per entrambe le proposte.

Azienda Sanitarda Provinclale Enna T
Dipargmento Salute Mentale
Pect dipartimentosalutementale@pec.asp.enna.it
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Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
ENNA

Codice Fiscale e Partita .V.A. 01151150867
U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.Q.S. Gare Beni
Responsabile Istruttoria
Tel 0935/520751
Responsabile U.O.S. Gare Beni
Tel. 0935/520711

U.0.C. Servizio Provveditorato idi
Direttore; Dott.ssa Maria Concetta Perna Spett'h ditte
e-mail; direttore provveditorato@asp.enna.it
provveditorato@pec.asp.enna.it
U.0.8. Gare Beni
Responsabile: Dott.ssa Francesca La Paglia
- tel 0935/520711
e —mail francesca.lapaglia@asp.enna.it
Responsabile dell'lstruttoria:
Dott.ssa Lucia Macaluso
tel. 0935/520751
e—mail;
lucia.macaluso@asp.enna.it

-

Oggetto: Lettera di invito per la fornitura di un’apparecchiatura TMS Stimolazione
Magnetica Transcranica da destinare alla U.O.C. Dipendenze Patologiche dell’ASP di
Enna.

Si invita codesta spettabile ditta a far pervenire offerta economica sul ME.PA per la fornitura di
di un’apparecchiatura TMS Stimolazione Magnetica Transcranica da destinare alla U.O.C.
Dipendenze Patologiche dell’ASP di Enna.

Importo presunto a base d’asta €. 85.000,00 oltre IVA del 22% “ N&'\

ClG:

Si precisa che le specifiche tecniche indicate nell'allegato A, accluso alla presente, si devono
intendere espresse ai sensi dell'art. 79 D.Lgs. 36/23 (art. 68 del D.Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii.)
e dell'Allegato 11.5, cioé seguendo pedissequamente il seguente assunto, elaborato dalla
dottrina e fatto proprio da questa Stazione Appaltante:

L'individuazione delle caralteristiche delf'oggetto dell’appallo consente alla stazione appaltante di
disporre di un paramelro di riferimento sulla cui base poter procedere alla valutazione delle offerte
ricevute e, successivamente, verificare Ia cormrispondsnza tra quanto richiesto e la prestazione ricevuta
dafl'aggiudicatario.

U.0.C. Servizio Provveditorato/U.O.S. Gare Beni - Viale Armando Diaz n. 7/9 - 94100 Enna
Responsabile U.Q.S. Gare Beni Tel. 0935/520711 - RUP Tel. 0935/520751
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Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

. ENNA
AS Codice Fiscale e Partita LV.A. 01151150867
m : U.0.C. Servizio Provveditorato/ U.0.5. Gare Beni
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE Responsabile Istruttoria
) T Tel 0935/520751
Responsabile U.O.S. Gare Beni

Tel. 0935/520711

Diversamente, sotto if secondo profilo, lindividuazione delle caralteristiche dell'oggefto dell'appalto
permette agli operatori economici di poter circoscrivere la propria offerta verificando, eventualmente, Ia
legittimita dell'aggiudicazione.

La fonmulazione delle specifiche tecniche deve avvenire nel rispetto delle regole della comrefta
concorrenza tra gii operatori economici def mercato e, di conseguenza, nel rispetto dei principi in cui la
concorrenza é tradizionalmente declinata, quali il principio di non discriminazione, il principio di parita
di trattamento e il principio di massima partecipazione.

La descrizione delle caratteristiche tecniche del bene oggetto delf'appalto, dunque, non esclude dalla
valutazione quelle offerfe il cui confenuto sia comunque strulturalmente e funzionalmente
cormispondente a quanto richiesto con la presente richiesta d'offerta e deve intendersi coerente con la
c.d. clausola di equivalenza, ovverosia con esigenza che sia prevista la possibilita, per i concorrent,
di offrire beni e servizi con carafteristiche equivalenti rispetto a quelle richieste.

Conseguentemente la stazione appaltante valutera se quanto offerto dai partecipanti alla gara possa
ritenersi equivalente alle caratteristiche della prestazione o del bene indicate nelfe specifiche tecniche.

Secondo Porientamento prevalente della giurisprudenza, infatti, ia clausola di equivalenza si ritiene
applicabile “qualora siano inserite nella lex specialis di gara specifiche tecniche a tal punto dettagliate
da poter individuare un dato prodotto in.maniera assolutamente precisa (con una fabbricazione o uha
provenienza determinata, o un procedimento particolare, con riferimento a un marchio o a un brevetto)’,
al fine di favorire la presentazione di una proposta “che oftemperi in maniera equivalente agli stessi
requisiti”.

capitolato d'oneri o i documenti complementari predispongano una descrizione si particolareggiata e

il principio di equivalenza, pertanto, é vincolante per l'amministrazione solo qualora il bando di gara, ”\)}]‘\
puntuale al punto che “avrebbero come effetto di favorire o-eliminare talune imprese o taluni prodotti”.

L'onere della prova delfequivalenza grava sull'offerente, residuando invero in capo alla stazione
appaltante Ia valutazione circa la conformita del contenuto delff’'offerta rispetto all'oggetto deffappalto
cosi come descritto nelle specifiche tecniche, senza che possa ravvisarsi in capo alla stessa un onere
di aftivita di indagine circa l'asserita equivalenza.

Contemporaneamente con fonentamento maggiontario della giurisprudenza  si precisa che
I'equivalenza non pud essere meramente affermata dall'impresa partecipante alla gara, bensi “va
dimostrata in modo rigoroso con una documentazione tecnica del fabbricante o una relazione sulle
prove eseguite da un organismo riconosciufo, e comunque deve formare oggetto di apposita
dichiarazione allegata alfofferta”, con la conseguenza che “sin dal momento della presentazione
dell’offerta, il concorrente che offre prodotti equivalenti deve fornire una prova idonea a dimostrare
I'equivalenza allegata”, in assenza della quale e legittima I'aufomatica esclusione dalla procedura ad
evidenza pubblica.

U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.Q.5. Gare Beni ~ Viale Armando Diaz n. 7/9 - 94100 Enna
Responsabile U.O.S. Gare Beni Tel. 0935/520711 - RUP Tel. 0935/520751
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Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

ENNA
Codice Fiscale e Partita L.V.A. 01151150867
U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.O.S. Gare Beni

Responsabile Istruttoria
Tel 0935/ 520751
Responsabile U.O.5. Gare Beni
Tel. 0935/520711

|EN

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE,

in ossequio a tale principio, quindi nell'offerta deve essere data prova, con qualsiasi mezzo appropriato,
che le soluzioni proposte corrispondano in maniera equivalente ai requisiti richiesti dalle specifiche
tecniche’.

Nel campo documentazione amministrativa dovranno essere inseriti i seguenti documentt:

« Dichiarazione di cui agli artt. 94 e 95 D.Lgs.36/23 (art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 e
ss.mm.ii.), resa ai sensi del D.P.R. 445/00, comprensiva della dichiarazione di
regolarita contributiva con indicazione dei nn.iscrizione INPS e INAIL, sedi e
numero dei dipendenti o copia del DURC come da allegato (modello B), inserito
nella documentazione richiesta;

» Compilazione del Documento di Gara Unico Europeo (DGUE) di cui all'art. 91
D.Lgs. 36/23 (art. 85 del D.Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii.);

+ Patto d'integrita anticorruzione,;
+ Dichiarazione cc dedicato.
» PASSOE che attesta che 'OE puo essere verificato tramite il FVOE.

Nel campo documentazione tecnica dovranno essere inseriti i seguenti documenti:

o Offerta economica senza prezzi con indicazione del bene offerto marca, modello, nome
della ditta produttrice CND e repertorio;

» Scheda tecnica dei prodotti offerti ed eventuale materiale illustrativo in lingua italiana
indicanti tutti gli elementi necessari e indispensabili all'individuazione dei requisiti tecnici
dei prodotti;

¢ Dichiarazione di equivalenza dei prodotti offerti: ne! caso in cui 'operatore economico
proponga prodotti equivalenti dovra essere allegata idonea documentazione tecnica atta
a dimostrare tale equivalenza.

« Descrizione garanzia offerta, — durata minima 24 mesi - full risk su tutti gli inconvenienti,
di qualsiasi natura, che si dovessero riscontrare durante il periodo di garanzia con
I'obbligo di eliminazioni;

» Dichiarazione con la quale la ditta, ove richiesta, si impegna a fornire demo on site delle
apparecchiature offerte.

o Dichiarazione relativa alla formazione gratuita, in favore del personale sanitario
utilizzatore dei beni in argomento, per il tempo necessario all’apprendimento.

U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.O.5. Gare Beni - Viale Armando Diaz n. 7/9 - 94100 Enna
Responsabile U.O.S. Gare Beni Tel. 0935/520711 - RUP Tel. 0935/520751
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AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE]

Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

ENNA
Codice Fiscale e Partita I.V.A. 01151150867
U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.O.5. Gare Beni

Responsabile Istruttoria
Tel 0935/520751
Responsabile U.O.S. Gare Beni
Tel. 0935/520711

Nel campo offerta economica dovranno essere inseriti, completi in ogni singola voce, a pena

di esclusione, i seguenti documenti:

Offerta economica come generata dal sistema;

Offerta economica dettagliata con indicazione dei beni offerti, marca, modello, nome
della ditta produttrice, CND e repertorio indicante i prezzi unitari IVA esclusa e 'imponto
complessivo, come da modello allegato; il prezzo complessivo dovra corrispondere alle
quantita indicate nel capitolato tecnico per i relativi prezzi unitari;

CND e Repertorio, ove assegnati.

Il prezzo dovra comprendere: consegna, posa in opera, messa in funzione e collaudo “chiavi in

mano”

presso le strutture di destinazione.

Ai sensi della Delibera ANAC n. 464/2022 si precisa che:

a)

b)

La verifica del possesso dei requisiti di carattere generale, tecnico — organizzativo
ed economico finanziario comprovabili mediante Visura Registro delle Imprese fornita
da Unioncamere, Certificato det casellario giudiziale integrale, Anagrafe delle sanzioni
amministrative — selettivo ex art. 39 D.P.R. n. 313/2002 dell'impresa, Comunicazione di
regolarita fiscale fornita dall’Agenzia delle Entrate, Comunicazione Antimafia fornita dal
Ministero dell'Interno, annotazioni nel casellario informatico dei contratti pubblici, di cui
afl'art. 213, comma 10, del Codice, avviene attraverso l'utilizzo della BDNCP gestita
dall’Autorita e, nello specifico, mediante il FVOE; \

L'operatore economico partecipante alla procedura deve obbligatoriamente
registrarsi al sistema accedendo all’apposito link sul portale ANAC (Servizi ad
accesso riservato — FVOE) secondo le istruzioni ivi contenute.

L'aggiudicazione delia gara avverra anche in caso di presentazione di una sola offerta valida,

ove ritenuta conveniente per prezzo e contenuto techico.

U.O.C. Servizio Provveditorato/U.O.S. Gare Beni -~ Viale Armando Diaz n. 7/9 - 94100 Enna

Responsabile U.O.5. Gare Beni Tel. 0935/520711 - RUP Tel. 0935/520751
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Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

ENNA
Codice Fiscale e Partita L. V.A. 01151150867
U.0.C. Servizio Provveditorato/ U.O.5. Gare Beni

Responsabile Istruttoria
Tel 0935/520751
Responsabile U.0.5, Gare Beni
Tel. 0935/520711

'AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

L'aggiudicazione avverra in favore della ditta che avra presentato I'offerta economicamente piu
vantaggiosa in base ai seguenti criteri:

QUALITA' PUNTI 70/100

PREZZO PUNTI 30/100

L'attribuzione dei punteggi di qualita verra effettuata sulla base della valutazione della
documentazione presentata dalle ditie e delle eventuali prove effettuate dalle ditte offerenti.

A tal fine si procedera alla nomina di apposita Commissione Giudicatrice per la valutazione
tecnico - qualitativa ed economica, precisando che per i criteri qualitativi indicati nel capitolato
tecnico si attribuira un punteggio variabile da 1 a 70.

Si precisa, altresi, che non verranno ammesse alla fase di valutazione economica le offerte
giudicate non rispondenti alle esigenze cosi come evidenziate nelle descrizioni tecniche e nei
parametri di valutazione e che, comunque, non raggiungano un punteggio minimo di qualita di
42/70.

Il punteggio massimo assegnato all'offerta economica sara di n. 30 punti su 100.

Per l'assegnazione del punteggio riguardante l'offerta economica si seguira il criterio della
proporzionalita inversa e, pertanto, si assegnera il massimo del punteggio (30) all'offerta piu
bassa, mentre alle altre offerte punteggi proporzionalmente inferiori in applicazione della

seguente formula:
Offerta minore x 30 \“Q

Offerta considerata

Punteggio prezzo =

L'aggiudicazione avverra a favore dell'offerta che avra ottenuto il punteggio piu alto derivante
dalla sommatoria dei punteggi qualita e prezzo.

In caso di parita di offerte valide si richiedera ai titolari delle ditte ammesse un'offerta
migliorativa ed il miglior offerente sara dichiarato aggiudicatario.

U.0O.C. Servizio Provveditorato/ U.Q.5. Gare Beni - Viale Armando Diaz n. 7/9 - 94100 Enna
Responsabile U.O.S. Gare Beni Tel. 0935/520711 - RUP Tel. 0935/520751
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Regione Siciliana
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
ENNA
Codice Fiscale e Partita LV.A. 01151150867
U.O.C. Servizio Provveditorato/ U.0.S. Gare Beni
Responsabile Istruttoria ‘
Tel 0935/520751

Responsabile U.0O.S. Gare Beni
Tel. 0935/520711

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE

Adempimenti successivi all'aqqiudicazione:

» |a formalizzazione del rapporto confrattuale avverra attraverso la stipula del contratto
nei modi e nelle forme di legge da registrare solo in caso d'uso.

o Allatto della formalizzazione del rapporio contrattuale andra versato il deposito
cauzionale definitivo pari al 10% del valore della fornitura IVA esclusa, da costituirsi ai
sensi dell'art.117 del D.Lgs. 36/23 (art.103 D.Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.);

e« la fornitura dovra essere esequita a sequito_di_esplicito ordine informatico

(N.S.0.);

e tconsegna dell'apparecchiatura entro 40 gg. lavorativi dall’emissione dell’ordine
informatico (NSO), nei locali del Magazzino Economale sito nel P.O. “Umberto "
di Enna;

» Le apparecchiature dovranno essere consegnate a cura e spese del fornitore, nei luoghi
e nei [ocali indicati dall Amministrazione;

» La ditta dovra provvedere a proprie spese al ritiro e allo smaltimento di tutti gli imballi
e/o contenitori resi necessari per la consegna dei beni;

* Al termine delle operazioni di consegna e, comunque, entro 3 (tre) giorni lavorativi dalla
stessa, il Fornitore dovra procedere alle operazioni di collaudo sia dell’apparecchiatura
che degli eventuali dispositivi opzionali, pena I'applicazione delle penali.

o | collaudi verranno effettuati nel rispetto delle indicazioni riportate nella Direttiva dei N
Dispositivi Medici 93/42 CEE e nella Guida CEl 62-122 e sue eventuali successive
revisioni. [l collaudo deve essere effettuato in contraddittorio con FASP, alla presenza
del Sanitario utilizzatore, di un tecnico incaricato dall'Azienda e dalla Ditta affidataria. In
tale sede il Fornitore dovra produrre la certificazione dell'azienda di produzione
attestante la data di fabbricazione, il numero di matricola e le dichiarazioni di conformita
attestanti la rispondenza dell’apparecchiatura fornita alle vigenti norme di sicurezza. It
Fornitore, a proprio carico, dovra procurare gli eventuali dispositivi/attrezzature o
quant’altro dovesse rendersi necessario ai fini del collaudo. [l collaudo, con esito
positivo, non solleva comunque il fornitore dalle responsabilita per le proprie obbligazioni
in ordine ai vizi apparenti ed occulti del bene stesso. Qualora il bene consegnato non
risultasse in possesso dei requisiti richiesti, potra essere rifiutato da questa Azienda non
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solo alla consegna, ma anche successivamente, e cio nei casi in cui il bene dovesse
palesare qualche difetto non rilevato e non immediatamente rilevabile.

s Le attrezzature devono essere consegnate unitamente alla manualistica d’'uso in lingua
italiana. Le vecchie atirezzature dovranno essere smontate e smaltite, a cura della Ditta
aggiudicataria, a proprie spese, senza ulteriori oneri aggiuntivi, con certificazione di
avvenuto smaltimento, secondo la normativa vigente.

« [l Fornitore per i primi 24 (ventiquattro) mesi, a decorrere dalla data del collaudo positivo
dovra fornire i servizi di assistenza e manutenzione full risk sull'apparecchiatura e gli
eventuali dispositivi opzionali ordinati. Sono comprese nel servizio di assistenza e
manutenzione la riparazione e la sostituzione dell’'apparecchiatura comprensiva di
accessori, con la sola esclusione del materiale di consumo necessario all’ordinario
utilizzo. Il servizio di manutenzicne full risk dovra prevedere la riparazione efo la
sostituzione in permuta, includendo le cause accidentali, purché non derivanti da dolo
da parte dell Amministrazione,

« |l fornitore sara tenuto a ritirare il bene contestato, a sue spese, con I'obbligo di

restituire nel tempo indicato dall’Azienda il bene corrispondente nella qualita e
quantita.
Le cause di forza maggiore o gli eventi indipendenti dalla volonta dell'impresa, quali
scioperi nei setiori operativi interessati o in quelli collegati e, percid influenti nelle
forniture e nelle prestazioni di servizi, debbono essere tempestivamente segnalate o
documentate.

Penalita e danni

Limpresa avra a disposizione per la fornitura un periodo di tempo della durata complessiva di
30 giorni lavorativi decorrenti dalla data della comunicazione dell'ordine da parte del
competente responsabile di magazzino.

In caso e di ritardato adempimento, otre i termini prestabiliti, si applicheranno, ai sensi dell’art.
126 D.Lgs. 36/23 (art. 113 bis D.Lgs. 50/16 e ss.mm.ii.) le penali, in misura giornaliera dello
0,3x1000 dell'lammontare netto contratiuale. Le penali non possono comunque superare,
complessivamente, il 10% di detto ammontare netto contrattuale. L'eventuale importo dovuto
sara detratto senza alcuna particolare formalita da queilo della liquidazione finale efo dal
deposito cauzionale definitivo, fatti salvi eventuali danni che questa Azienda potrebbe subire
per effetto della ritardata consegna. Tuttavia, impresa, qualora per cause ad essa non
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imputabill, non fosse in grado di completare le forniture entro il termine prestabilito, avra la
possibilita di chiedere con domanda motivata, prima della scadenza del termine stesso, un
congruo periodo di proroga. |l controllo sulla quantita e qualita dell'apparecchiatura e dei
prodotti forniti spetta al Direttore dell'Esecuzione del Contratto, anche su segnalazione
dellU.O. utilizzatrice; in ogni caso, la ditta aggiudicataria & tenuta a prestare,
sullapparecchiatura consegnata, idonea garanzia da tutti gli inconvenienti non derivanti da
cause di forza maggiore; in caso di merce contestata, in quanto ritenuta non conforme, la ditta
& obbligata, a propria cura e spese, al ritiro ed alla sostituzione della stessa non conforme,
entro 10 giorni dalla contestazione. In caso contrario, saranno applicate le penali sopra
previste. [ regolare utilizzo delle attrezzature e la dichiarazione di presa in consegna non
esonera comungue la ditta per eventuali difetti ed imperfezioni che non siano emersi al
momento della consegna, ma vengano accertati al momento dell'impiego.

Pagamento: entro 60 (sessanta) giorni dalla ricezione della fattura che dovra pervenire
dopo il ricevimento e collaudo, con esito positivo, dei beni forniti, le verifiche di Leage
delle forniture e gli adempimenti amministrativi;

L’'Azienda puo chiedere Ia risoluzione del contratto, nei seguenti casi:

A, fornitura di prodotti difformi dai requisiti tecnici richiesti e contestati oltre la seconda volta;

B. ritardo nella fornitura totale o parziale reiterate oltre la seconda volta;

C. mancata sostituzione dei prodotti contestati reiterata oltre la seconda volta;

D. in qualunque momento durante 'esecuzione avvalendosi della facolta consentita dail’art.
1671 del codice civile;

E. per motivi di interesse pubblico specificati nel relativo atto deliberativo;

F. in caso di frode, di grave negligenza, di contravvenzione nella esecuzione degli obblighi
e condizioni contrattuali;

G. in caso di cessione dell’'azienda, di cessazione dell’attivita oppure in caso di concordato
preventivo, di fallimento, di stati di moratorie e di conseguenti atti di sequestro o di
pignoramento a carico dell'aggiudicatario;

H. nei casi di cessione e di subappalto non autorizzati dail’Azienda;

l. nei casi di morte dell'imprenditore, quando la considerazione della sua persona sia
motivo determinante di garanzia;

J. nel caso in cui la prestazione non sia stata eseguita entro i termini prescritti;

K. in caso di motivato esito negativo dei controlli e delle verifiche in corso di esecuzione;

L. in caso di riscluzione del contratto per inadempienza dell’affidataria, I'Azienda ha diritto

di incamerare, ove previsto, il deposito cauzionale definitivo, a titolo di penale, e di
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A

AZIENDA SANITARIA PROVINCIAL

affidare a terzi la fornitura o la parte rimanente di essa, anche in danno
dell'inadempiente.

Nel rispetto dei principi sanciti dagli articoli 1337 e 1338 del Codice Civile, il Direttore Generale
potra, a suo insindacabile giudizio, non stipulare alcun_contratto, nel caso in cui non ritenga
meritevoli di_approvazione e/o convenienti, sotto il profilo tecnico-economico, i risultati
dell’attivita neqoziale.

E fatto salvo ogni e qualsiasi provvedimento di autotutela (annullamento, revoca, etc.), che
potra essere attivato senza che le concorrenti possano avanzare richieste di risarcimento od
altro.

E fatto espresso divieto di cessione del credito, fatta salva 'esistenza di carenza di liquidita
che non consenta il rispetto dei termini di pagamento.

Per qualsiasi controversia che dovesse insorgere, in relazione al contratto di cui alla presente
procedura, & competente esclusivamente il Foro di Enna.

La Fattura dovra essere intestata a: AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI ENNA V.LE
DIAZ, 7/9 — 94100 — ENNA - P.I. 01151150867, IVA: a carico dellA.S.P.

SEGUE ALLEGATO “A”

IL Commissario Straordinario
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ALLEGATO A

Caratteristiche tecniche di un’apparecchiatura TMS (Stimolazione Magnetica Transcranica)
Importo a base d'asta €. 85.000,00 oltre VA del 22%

CIG:

DESCRIZIONE

CARATTERISTICHE

Stimolatore MAGNETICO
multifunzione programmabile in
frequenza (fino a 30 Hz)

Stimolo magnetico singolo e ripetitivo fino a 30 Hz

Trasformatore d'isolamento

3 uscite ausiliari 220V 1000VA

Carrello per stimolatore
magnetico

ripiano portastrumento inclinato, ruote piroettanti

Bobina a farfalla con
raffreddamento dinamico

refrigerata a fluido dinamico

Medulo di refrigerazione per
bobine tipo Cool

Modulo dedicato alla circolazione del liquido di raffreddamento per i
coil di tipo Cool

refrigerazione modulata in funzione della temperatura

Poltrona elettrica per trattamento
rT™MS

possibilita di regolare altezza e inclinazione del sedile, poggiapiedi e
schienale per un comfort ottimale del paziente

poggiatesta idoneo per alloggiamento cuscino autobloccante

Braccio corto superflessibile per
posizionamento coil

tre articolazioni per orientare il coil in totale liberta

predisposta per ancoraggio allo schienale della poltrona dedicata ai
trattamenti r'TMS per agevolare I'operatore nelle operazioni di
posizionamento del coil

KIT TMS comfort, composto da:
vacuometro, cuscino da 70 cm e
set ricambi fodere

Favorisce il perfetto posizionamento della testa del paziente evitando
movimenti che inficerebbero la seduta

cuscino automodellante ad irrigidimento comandato

Modulo Theta Burst (TBS)

Permette di creare protocolli di stimolazione di tipo Theta Burst a 50
Hz

Diminuisce il tempo della singola seduta di stimolazione fino a 3
minuti
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modulo Tracking System Ottico

modulo software - versione base - Permette l'interfacciamento per il

TMS Navigator - A, . . .
8 trasferimento dei dati di protocollo da stimolatori magnetici
stazione PC medicale con monitor 24"
Modulo software Stimulator Permette I'interfacciamento per il trasferimento dei dati di protocollo
Connection Package da stimolatori magnetici per la raccolta dati in studi di ricerca

formazione presso Vs. struttura con personale specializzato

predisposizione e aggiornamento protocolli dedicati con
implementazione della stimolazione Theta Burst per l'esecuzione di
trattamenti

Formazione ON-SITE TMS aggiornamento sulla sicurezza operativa paziente/operatore,

controindicazioni e possibili effetti collaterali

rilascio attestato di formazione

prove pratiche su paziente

Predisposizione all'espansione con il braccio robotizzato che

Braccio robotizzato permette il posizionamento automatico del coil sulla posizione

(predispesizione) specifica del trattamento e mantenerla anche in caso di spostamento
accidentale della testa del paziente.

Certificazione Certificato per il trattamento della depressione, dipendenze e DOC

Tr: i .

Trasporto, formazione, Inclusi nel prezzo v

installazione

Garanzia 12 mesi

Assistenza tecnica post garanzia
con contratto di manutenzione

. Inclusi nel prezzo
ordinario
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ITA

Griglia Qualita per la fornitura di un‘apparecchiatura TMS

Descrizione Punteggio
max 70

Ergonomia dello strumento - descrivere la facilita di accesso alle varie

o 3
funzioni
Uniformita dei vari componenti del sistema - descrivere se il sistema &
composto da componenti quali poltrona, braccio o altri di differenti 3
marchi
Protocollo Theta Burst - descrivere la possibilita di personalizzare il TB 8

in numero di impulsi per burst e intervallo tra singoli impulsi del burst

Dichiarazione di conformita deilo strumento che attesti I'indicazione
d‘uso per il trattamento delle dipendenze, depressione e DOC, con 12
descrizione esplicitata nell'apposita sezione del manuale d'uso

Visualizzazione della potenza erogata - descrivere le varie indicazioni
presentati sul display dello strumento affinche sia chiara |'intensita 8
dello stimolo erogato.

Braccio portacoil - descrivere le modalita di fissaggio e posizionamento 9

Sistema di raffreddamento del coil - descrivere la modalita di
refrigerazione del coil e indicare 1l numero massimo di stimoli erogabili
con una frequenza di 15Hz o il numero di sedute giornaliere con
protocollo a 15Hz. E' considerato preferibilmente la refrigeraizone a
liguido con circolazione continua in modo da non dipendente dalla
temperatura deila stanza

15
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Braccio robotizzato - descrivere la disponibilita di espandere il sistema

successivamente con braccio robotizzato avente marcatura CE medicale >

Cuscino auto modellante per il corretto fissaggio della testa del

paziente - descrivere le modalita di fissaggio e integrazione con la 3

poltrona

Formazione clinica ed operativa - descrivere le modalita di formazione 5

sullo strumento

Aspetti Migliorativi 2
70
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AL ()

MODELLO AUTODICHIARAZIONE EX DPR 445/2000

Procedura per la fornitura di

I1 softoscritto , nato a il
, residente a , (prov.) . in via
, n , codice fiscale

stabilite dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la sua
personale responsabilitd, in qualita di (Indicare se titolare, legale rappresentante, procuratore speciale o

altra persona avente | poteri di impegnare Dimpresa)

dell’impresa , con sede legale in
Codice fiscale/Partita Iva

telefono: fax: e-mail:

, pec mail dell'ufficio gare, con

riferimento alla procedura in oggetto,

dichiara:
o SE IMPRESA INDIVIDUALE
- che il direttore tecnico &:
nato il a Cod. fisc.
» SES.N.C.
- che i soci sono:
nato il a Cod. fisc.
nato il a Cod. fisc.
nato il a Cod. fisc.
nato il a Cod. fisc.
nato il a Cod. fisc.
nato il a Cod. fisc.
- che il direttore tecnico é&:
nato il a Cod. fisc.

(\5#’-’
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- SESAS,

- che i soci accomandatari sono:

nato il a
nato il a
nato il a
nato il a
nato il a
nato il a
- che il direttore tecnico &;
nato il a

e SE ALFTRO TIPO DI SOCIETA O CONSORZIO

Cod. fisc.
Cod. fisc.
Cod. fisc,
Cod. fisc.
Cod. fisc.

Cod. fisc.

Cod. fisc.

- che gli amministratori muniti di potere di rappresentanza sono:

nato il a

nato il a

nato il a

nato il a

nato il a

nato il a
- che il direttore tecnico &:

nato il a
- che il socio unico &:

nato il a

Cod. fisc.
Cod. fisc.
Cod. fisc.
Cod. fisc,
Cod. fisc.

Cod. fisc.

Cod. fisc.

Cod. fisc,

- che il socio di maggioranza, se societd con meno di quattro soci, &:

nato il

a

- che la dittafsocietd/consorzio/cooperativa

Cod. fisc.

O partecipa come impresa singola;

o, in caso di associazione, raggruppamento di imprese o consorzio:

O partecipa come mandataria capogruppo dell’associazione, raggruppamento di imprese o

2/6
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CONSOrzio

>

0O partecipa come mandante dell’associazione, raggruppamento di imprese o consorzio

3

Che la ditta risulta essere iscritta alla CC.LAA. di

o nel registro professionale o commerciale di stato membro per i non residenti

in Italia, nella categoria equivalente all'oggetto della contrattazione al n.

cod. attivita :

Che la ditta non si trova in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo, o nei
cui riguardi sia in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;

Che il titolare o il direttore tecnico, se si tratta di impresa individuale, tutti i soci o il direttore tecnico
se si tratta di societd in nome collettivo, i soci Accomandatari o il direttore tecnico se; si tratta di
societa in accomandita semplice, gli amministratori muniti di potere di rappresentanza o il direttore
tecnico se si tratta di altro tipo di societd, non hanno pendenti procedimenti per l'applicazione di una
delle misure di prevenzione di cui all'art.3 della legge 27 dicembre 1956 n.1423 o di una delle cause
ostative previste dall'art.10 della legge 31/05/1965 n.575, sostituito con l'art.3 della legge 19 marzo
1990, n°55;

Che il titolare o il direttore tecnico, se si tratta di impresa individuale, tutti i soci o il direttore tecnico
se si tratta di societd in nome collettivo, i soci Accomandatari o il direttore tecnico se si tratta di
societd in accomandita semplice, gli amministratori muniti di potere di rappresentanza o il direttore
tecnico se si tratta di altro tipo di societd, e i soggetti cessati dalla carica ( indicare i soggetti)
nell’anno antecedente la data di pubblicazione della presente lettera invito, non hanno riportato
sentenze di condanna passate in giudicato, o decreti penali di condanna divenuti irrevocabili, oppure
sentenze di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell'art.444 del c.p.p. per reati gravi in danno
dello Stato o della Comunita che incidono sulla moralitd professionale e non abbiano, altresi, riportato
condanne, con sentenze passate in giudicato, per uno o pil reati di partecipazione ad un'organizzazione
criminale, corruzione, frode, riciclaggio, quali definiti dagli atti comunitari citati all'art.45, paragrafo
1, direttiva CE 2004/18 ( indicare cognome, nome, luogo, data di nascita e_incarico societario);

Che i concorrente non ha commesso grave negligenza o malafede nell'esecuzione delle prestazioni

affidate dall'Azienda o che, nell'esercizio della propria attivita professionale, non ha commesso aleun
errore grave, accertato con qualsiasi mezzo di prova dalla Amministrazione aggiudicatrice;

che la ditta non ha commesso violazioni, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al
pagamento delle imposte ¢ tasse, secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui & stabilita;
Che la Diita non ha commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di

contributi previdenziali ed assistenziali, secondo la legistazione italiana o quella dello Stato in cui &

stabilita ed & regolarmente iscritta alle seguenti posizioni dei registri: {\} e
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10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

a. INPS sede di N. dal
b. INAIL sede di N. dal

k]

Dichiara inoltre la propria regolarita contributiva essendo in perfetto ordine con i pagamenti dei
contributi dovuti e ¢che nulla osta al rilascie del DURC;
Che la ditta & in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili e di essere in
possesso della certificazione di cui art. 17 della L. 68/99, ovvero di non essere soggetta agli obblighi di
cui alla predetta legge (specificando la causa);
Di non avere riportato sanzione interdittiva di cui all'art.9 comma 2, lett. C), del D.lgs n.231/2001 o
altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con la Pubblica Amministrazione;
Di non aver violato il divieto di intestazione fiduciaria posto all'art.17 della legge 55/1990;
Che la ditta non si trova in alcuna delle condizioni ostative previste degli artt. 94 e 95 del D.Lgs.36/23
(ex. art. 80 D.Lgs. n.50/2016 e ss.mm.ii.);
Che la ditta & in possesso della necessaria capacita economica e finanziaria e si impegna in caso di
assegnazione, se richiesto, a comprovare tale capacitd in uno dei modi previsti dall'art. 100 del
Dlgs.36/23 (ex. art. 83 D.Lgs. n.50/2016 e ss.mm.ii.);
Che la ditta & in possesso della necessaria capacitd tecnica e si impegna in caso di aggiudicazione, se
richiesto, a comprovare tale capacitd in uno dei modi previsti dall'art. 100 del Dlgs.36/23 (ex. art. 83
D.Lgs. n.50/2016 e ss.mm.ii.);
Di non trovarsi in situazioni di controllo o di collegamento (formale efo sostanziale) con altri
concorrenti e di non essersi accordato, né si accorderd, con altri partecipanti alla gara;
Di avere preso visione della lettera di invito e capitolato € di accettare, senza riserva alcuna, tutte le
clausole in essa contenute;
Di impegnarsi ai sensi del D.P.R.445/00 ad Osservare il Codice di comportamento generale, approvato
con D.PR. n. 62/2013, il Codice di comportamento aziendale e la Carta etica aziendale, ¢ ad accettare,
inoltre, la clausola di risoluzione o decadenza dal rapporto con questa A.S.P. in caso di violazione
degli obblighi derivanti da tali Codici;
Di accettare l'applicazione di interessi moratori pili favorevoli, rispetto ai tassi di riferimento previsti
dal D.Lgs. 231/02;
Che il prezzo offerto non & superiore a quello praticato alle altre Aziende Sanitarie;
Che il prezzo & determinato al netto delle spese relative al costo del personale, valutato sulla base dei
minimi salariali definiti dalla contrattazione collettiva nazionale di settore tra le organizzazioni
sindacali dei lavoratori e le organizzazioni dei datori di lavoro comparativamente piii rappresentative
sul piano nazionale, delle voci retribuite previste dalla contrattazione integrativa di secondo livello e
delle misure di adempimento alle disposizioni in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro.

Che l'offerta presentata ha una validita di 180 giomi lavorativi dalla data di scadenza fissata per la

ricezione delle offerte; [\7 g o S

4/6



21. Indicazione dello status posseduto dalla ditta concorrente rispetto al prodotio offerto
(produttore/distributore/rivenditore/importatore ecc.);

22. Che i prodotti offerti rispondono ai requisiti previsti dalle leggi e regolamenti in vigore allatto
dell'offerta ed a tutti quelli che venissero emanati durante la fornitura;

23. Che i prodotti offerti, sono costruiti a perfetta regola d'arte, sono conformi alla normativa vigente in
materia di sicurezza e prevenzione degli infortuni, e sono in possesso del marchio CE;

24. Di aver preso visione dei locali e di aver valutato tutti gli elementi che possano influire sulla
determinazione del prezzo

25. Diimpegnarsi a fornire i pezzi di ricambio per almeno 10 anni dalla data di collaudo;

26. Di accettare che il relativo pagamento avvenga entro 60 giorni dalla data di ricevimento delia fattura,
previa verifica del regolare funzionamento delle macchine e collaudo con esito positivo;

27. Di acceftare, ai sensi dell'art.23 del D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione di dati
personali”, il trattamento dei dati forniti;

28. Di impegnarsi, in caso di aggiudicazione, a:

a. denunciare alle Autoritd giudiziaria e/o agli organi di polizia ogni illecita richiesta di denaro,
prestazione od altra utilith formulata anche prima deila gara 0 nel corso di esecuzione, del
contratto, anche a propri agenti, rappresentanti o dipendenti, e, comunque, ogni illecita
interferenza nelle procedure di aggiudicazione o nella fase di adempimento del contratto o
eventuale sottoposizione ad attivitd estorsiva o a tasso usuraio da parte di organizzazioni o
soggetti criminali;

b. rispettare puntualmente la normativa in materia di sicurezza nei luoghi di lavoro ed in materia
previdenziale; .

¢. essere a conoscenza che la violazione, debitamente accertata, dei superiori punti 1 e 2 costituira
causa di risoluzione del contratto ai sensi degli artt. 1455 e 1456 del c.c.;

d. rispettare le previsioni di cui alla Legge regionale 15/08.

e. ottemperare all’obbligo di tracciabilita dei flussi finanziari di cui all’art. 3 della L. n.136 del
13.08.2010 come modificato e integrato dall’art.7 della L. n.187 del 12.11.2010 e di cui all’art.
2, comma 1 della L.R. n. 15/2008 come modificato e integrato dall’art.28, comma 1, lett. a) e b)
della L.R. n. 6/2009 e pertanto di impegnarsi, in case di aggiudicazione, ad indicare uno o piu
conti correnti bancari o postali, accesi presso banche o presso la societd Poste Italiane S.P.A.,
ovvero altri strumenti di pagamento idonei a consentire la piena tracciabilita delle operazioni e
di tutti i movimenti finanziari relativi al presente appalto, compresi i pagamenti delle
retribuzioni al personale;

29.  Di essere in regola con tutti gli adempimenti previsti dalla normativa vigente;
30. In caso di RTI e consorzi d'impresa di impegnarsi in caso di aggiudicazione della gara a conformarsi

alla disciplina vigente ai sensi del D.Lgs. n.36/2023; o
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31.
32.

33.

34.

Li

I DUVRI ¢ pari a zero;

Di accettare, ai sensi dell'art. 23 del D.Lgs. 30/06/2003, n.196 “Tutela delle persone e di altri soggetti
rispetto al trattamento di dati personali” e ss.mm.{i., il trattamento dei dati forniti;

Di accettare, nel caso di reclamo formale dell'Azienda Sanitaria Provinciale pervenuto entro 30 gg.
dalla data di consegna, di sostituire la merce consegnata ne! caso di imperfezioni dovute alla
fabbricazione ovvero al trasporto della merce.

di_accettare tutte le condizioni della lettera d’invito, degli_allegati e delle eventuali richieste di

chiarimenti pervenute con le relative risposte;

Timbro e Firma Leggibile
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ALLEGATO

MODELLO BI FORMULARIO PER IL DOCUMENTO DI GARA UNICO EUROPEO (DGUE)

Parte I: Informazioni sulla procedura di appalto ¢ sull'amministrazione aggiudicatrice o ente aggiudicatore

Péfle procedlure di appalto per ¢ quali & stato pubbticato un avviso di indizione di gara nella Gazzetta ufficiale deli'Unione
europea te Informazioni richieste dalla parts | saranno acquisita automaticamente, a condizione che per generare e compilare il
DGUE sla utilzzato @ servizio DGUE elettronico {1 Riferimests délla pubblicétions del pertingnte avvise o.Bando (3 nella
Gazzetia ifficiale defi'UUnione europea: : ' )

GU UE S numero [, data [l pag- 0. - . g .
Numero deil'awiso neffa GU S: (IS LINTHOCLA RN

S e

S non & pubbiicato un aviso di indizione di gara heiia GU UE, Famministrazions aggiudicatrice o 'ente aggiudicatore deve

compilare fe informazionl tn modo da permettere Iindividuazione univoca della procedura di appaito:

Se non sussists obbligo di pubbliicazitne di i avviso nelia Gazzeita uffiiafe dell'Unicrigieuropéa, fortire aftre informazioni in
modo da permettere Lindividuazione univeca della procedura di appalto {ad esempio il rimando ad una pubhlicazione a fivello
nazionale): [l ) . : . e s

INFORMAZIONI SULLA PROCEDURA D) APPALTO

Le Informazlonl richieste dalls parta t saranno acquisite awtcmaticaments a condiziona che per generars e compilate 1 DGUE sla

Gtilizzato il servizio DGUE (o formato elettronico. In casé conkrario 124 Informazion| davenas essere insorite dai'operatore economico.:

Identita del committente (%) Risposta:
Nome: [1]
Codice fiscale (]
Dl quate appalto sl tratta? Risposta:
Titolo o breve descrizione dellappatta (*): [1
Numers di fifefimento attribulto al fascicolo dallamministrazione [1

aggiudicatrice o ente aggiudicatore {ove esistente) [&

CiG [1
CUP {ove pravisia) [1
Codice progetto {ove Fappalto sia finanziato ¢ cofinanziate con fondi 11
europei}

Tutte I altre Intormazion] in witta ke seziont def DGUE devorio essereiinserite daifoperatore economlce . )

L

1 servizi defla Commissions metteranno gratuitamente i servizio DGUE in formato elettronice a disposizione delle inistraziont aggi i, degh enfi
apgiudicator, degli operatar economid, dei fornitori & seniz eletronicl @ di altre parti intenessate.

2 o Per 1o inistrazionl aggiudicatricl: un avvise d1 preinformaziene utiiizzato coma mezzo per indire la gara oppure un bando di gara. Per gi enti
aggludicatori: un avvise perodico Indicetive uiilzzalo coma mezza par indire Is gara, un bando di gara o un avviso sull I dl un sish di
quzlificaziona,

3 u

Le informazton] devons essere capiate dalla sezicne |, punto 1.1 dei pertinente awiso o bande. In caso di appallo congiunto indicars le generalibh of it i
commilenti.

4o Cfr. punti 11.1.1. e 1.1.3. dell'avviso & hando pertinente.
5 Cir. punto 1.1 1. dell avwiso o bando perinants.
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Parte II: Informazioni sull'operatore economico

A: INFORMAZIONI SULLCPERATCRE ECONCMICO

Datl identificativi Risposta:
Name: [1

Partita [vA, se applicabile: [1

Se non & applicabile un numeo di parita IVA indicare un attro numero di identificazione [1
nazionale, se richiesto e applicabile

Indirizzo pastale; ' [eressarsnnss]
Persone di contatto () | AR |
Telefono; | IR |
PEC o e-mail: | S |
{indirizzro Internet o sito web) {ove esisfenle): ISR |
Infermazienl generali: Risposta:
L'operatare econamico € una microimpresa, oppure unfimpresa piccala o media (7)? 1151[]1Na
Solo se Pappalto & riservato (°): Poperatore economico & un laboratorio protetto, un' | [1Si[]No

"impresa sociale” (%) o provvede all'esecuzicne del contratio nel contesto di pragrammi di
lavore protetti {articolo 112 del Codice}?

In caso affermativo,

qual & la percentuale commispondente i lavoratori con disabilith o svantaggiati?

Se richiesta, specificare a quale o quali categorie dl lavorateri con disabilith o
svantaggiali appartengone | dipendenti Interessati;

Se pertinente: Foperatore economice & iscritte in un elenco ufficiale di imprenditori,
fornitosi, © prestatori di servizi o possiede una certificazione rilasciata da organismi
accreditati, i sensl dellarticolo 9¢ del Codice 7

In caso aflermative;

Rispondere compilando lo altre parl di questa sezlone, la sezlone B ¢, ove
pertinents, la seziona C della presente parte, Ja parta [ll, [a parte V se 2pplicablle, a
In opni caso compilare o firmare la parte VI

a) Indicare la denominazione dell'elencs o del cerlificato e, se perinente, Il pertinente
nurnero di iscrizione o della cenificazione

b} Se il cenificato di iscrizione o la certificazlone & disponibile elettronicamente,

indicare:

¢} Indicare i riferimenti in base ai quali é stata otienuta liscrizione ¢ la cedificazione e,
se pertinente, la ¢lassificazione ricevuta nell'elenco ufficiale ("9):

[1%i[] Mo [] Non applicabile

b) (indifzzo web, autoritd 0 arganismo di
emanazione, riferimento preciso della
documentazione):

]

6"1 Ripetsre o informazionl per ogni persona di contatto tante volte quanto necessaro.
7 1% Cfr. raccomandarzione della Comyrissione, de! 6 maggio 2003, refativa alla definizions defle micraimprese, piccole e medie imprese (GU L 124 del 20.5.2003,
pag. 36). Quesla informazioni sono richi uni afinl i
eroimp imp che ! meno ol 40§ e i un &nnua oppure un totala di bilancio annwo Ron supariord a 2 miliond dl EURL
Ficeola imp imp che meno di 50 p & reali un annuo o un totale di bilando annuo non superior & 10 miliond &l EUR.
Madla Imprese: imprase cha non appartengono alla catogaria della microlmp né a quella dalle piccale imp , the ocoup measo di 260 persons o ||
aul annue non supera [ 50 milien! di EUR efo i cut totalo di bllanclo annue nen supera | 43 millonl di EUR.

8""1 Cfr. 4 punio 111.1.5 del bando & gara.

gf’-' Un' impresa stcisle™ ha per scopa principale linteg socidla € professionale delie p disghill o svantaggiate.




d) Lliscrizione o la cerificazione comprende tutt § criteri di selezione fichiesti?
In caso di risposta negativa alla lettera d):

Inserire inaltre tutte le Informazionl mancanti nelfa parte IV, sezione A, B, €, 0D
secondo |l caso

SOLO se richiesto dal pertinente avviso o bando e daf document! of gara;

€} L'operatere ecanamico potrd famire un certificato per quanto riguarda il pagamento
dei cantiibuti previdenziali @ delle imposte, o fornire infermazioni che permettang
alfamministrazione aggiudicatrice o al'ente aggiudicatore di ottenere direttamente
tale documento accedendo a una banca dati nazionale che sfa disponibile
gratuitamente in un qualunque Stato membro?

Se la documeniazione pertinente & dispanibile elettronicamente, Indicare:

A[1S1[INo

€) 1] Si[]No

{indirizzo web, autorita o organismo di emanazione,
riterimento preciso della documentazicne)

| FOTT— | PR | IR | PR 1

Se pertinente: Toperatore economico, in caso di contratti di lavor pubblict di Importo
superiore a $50.000 euro, & in possesso di attestazione rilasciata da Societd Organismi
dl Attestazione (SOA), ai sensi dellarticole 84 del Codice (seitor ordinarni)?

avvern,

& in possesso di attestazione rilasciata nel'ambito dei Sistem! di qualificazione di cui
al'articole 154 del Codice, previsti per | settor speciali

tn caso affermative:

a) Indicare gli estremi dell'attestazione (denominaziene dellQrganlsma di ettestazione
ovvero Sistema di qualificazione, numere: e data dell sttestaziona}

b} Sel'attestazione di gualificazions & disponibile elettronicamente, indicare:

cj Indicare, se pertinente, le categorie di qualificazione glla quale si riferisce
F'attestazione:

d) L'atestazione di qualificazions comprende tutti i eriteri di selezione richiesti?

[1Si[]No

[1Si[]Ne

b) (indirizzo web, autorith o organismez di
emanazisne, riferimento preciso della

dosumentazione)

PO PN | | TSR | (PO 1
[ T PO |
dy[]15i[1No

“Sgovidenzia che gll operatori econsmisl, |scrittl In elenchl di cul ail'articolo 39.del Cadite & In possesso dl attestazlone di qualificazione
SOA {per tavor di Importo superiore. & -150.000 euro) dl cul allarticolo 84 o in pdssesse di attestazione rilasclata da Sixtom] A

quaiificazione.di cul all'articela 334 del Codice, non compilana le Sezloni B e C della Parts IV,

Farma della partecipazione:

Risposta:

L'operelore economico pantecipa alla procedura di appalta insleme ad altri (1')?

[1Si[]Na

;i casp affermativo, accegarsi che gl altd operator interesati fornlseanio un AGUE distints.

In caso affermativo:

a} Specificare il ruolo dell'operatore econamico nel raggruppamento, ovvero cansorzio,
GEIE, rete di impresa di cut alf art. 45, comma 2, lett. d), e), f) & g) e allarl. 45,
comma 1, lett, &), b}, ¢}, d) ed &} det Cadice {capofila, respaonsabile di compiti
spesifichece.).

b} Indicare gl altri operatori economicl che compartecipane alla procedura di appalio:

c) Se pertinente, indicare il nome del raggruppamento parlecipante;

d) Se pertinente, indicare 1a denominazione degli operateri econemici facenti parle di un
consorzia di cui all'at. 45, commna 2, lett. b} e ¢), o di una societs di professionisti di
cul allarlicolo 46, comma 1, lett, f) che eseguone le prestazionl cggetto def contratio.

) ferrrirrceiranae ]

BY: [oossennesvnsennce] pe

[ 7 (PO |

14 A

Lotti

Risposta:

10 4
11,

1 riferimanti g I jane sono indicati nefla centificazions.

Specificaments netl’ambie di un ragg t lo, Joint oaltro
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Se pertinerte, indicare il lotto o loth per i guali foperatore economico intende [i
presentare un'offerta:

B: INFORMAZION!I SUj RAPPRESENTANTI DELL'OPERATORE ECONOMICO

Se pertinente, indicare nome e indirizzo delfe persone abiiitate ad agire come rappresentanti, vl compres! procurator e
institor, dell'eperatore economico al fini della procedura di appaito in oggetto; se intervengono plir legali rappresentant!
ripetere tante volte quanto necessano.

Eventuali rappresentanti: Risposta:

Nome completo; (
se richiesto, Indicare alitres! data e luogeo di nascita:

Poslzione/Titele ad agire:

Indirlzza postale;

Teletono;

E-mail:

Se necessaria, famira precisazioni sulla rappresentanza (forma, [ )
portata, scopa, firma congiuntal;. S

¢ INFORMAZIONI SULL'AFFIDAMENTO SULLE CAPACITA DI ALTRI SOGGETTI {Articolo 69 del Codice - Avvalimento)

Affidamento: Risposta:

L'operatore econamico fa affidamento sufle capacita di ati soggetti per | [ 181 [ JNo
soddistare | criteri di selezione della parte IV e rispettare i criteri 9 12
regale (eventuali} della parte ¥?

In caso affermativa;

Indicare la denominazione degqli operatori economici di ¢ul i intende ISR |
avyalersi;

Indicare i requisiti oggetto di avvalimento: |
In caxo affanmatva, indicare la denominaziona dagli cperatori jci o cul st intend ferst  veo

I oggetio
‘zursifiafia un DGUE distinio, debitaments compilaio e fiimate dal soggel imressaﬁ on le informazioni nch;e.sm dalle sezkm{ Aa B dclla presente parte, dalfa pam i,
dalz parte IV ove portinanta a'dalta parts V1,
‘sl noti che doviebhem essera indicati anche | tecrud o gﬂomarﬂsml temid cha fion facdane parta Integrante dea‘opwlcm ecnnmm i par!:c.uéara queui mspnnu%ﬁde!
cortrofty dala quaiitd e, por o appalt yubblid di Javori, quell o cui T tore ecanontoo dispomd par i eseqizions doll' opera.

D: INFORMAZIONI CONGCERNENTI | SUBAPPALTATORI SULLE GUI GAPACITA L'CPERATQRE ECONCMICO NON FA AFFIDAMENTO
(ARMICCLO 105 DEL CODICE - SUBARPALTO)

}'m. wikna. & da m@ oo e ae Informazlors. o espllcltamente rlchleste
dall'ammmnstramone aggmdlcatrlce o dall'ente aggludlcatore)

Subappaltatore: | Risposta:

L'operatore economice intende subappalianz parte del contratto a [1Si[1No
terai?

In caso affermativo:

Elencare le prestazioni o {avorazioni che si intende subappaltare e

la relatva quota {espressa [In percentuasle) sultimporio et B SECEERD
contratiuale:
Nel caso ficomano le condizioni di cul all'articola 105, comma B, | [ ......]

del Codice, indicare la denominaziona dei subappaltateri proposth:

So Famministrazione aggiudicatrice o lente aggludicstere richlede esplicitaments queste informazioni In aggiunta“ alle infermazionl delia ,
présente seziope, ognuno del Gubappaltatorl. o categerie di subappaltatorl) intoressatl dovrd compilafe un propde D.GU.E. fomando Ie__
' Informazloni ﬂchleste daljs aézioni A e 8 della presente parte, datia parte M, dala parte IV ove pertinants o dalta parte VI .
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PARTE I11: MOTIVI DI ESCLUSIONE (Articolo 80 cel Godice)

A: MOTIVI LEGATI A CONDANNE PENALL

L'articolo §7, paragrafo 1, della difettiva 2014/24/UE stabllisce | seguenti motivi di escluslone {Arlicolo 80, camma 1, del Codicey:
1. Parfecipazione & Gn'arganizzazione criminale (%) ' - '

2. Comuzione(’).
3. Froge(’y
4. Réaiten

rroristicl 6 161 connessi e attivia terroristicha {1%);: C

. finanziamentgal ferrorismo {17);

6. Lavorominorlo e ave forme diatta diesseumani(”)

‘ copice: ™ " : o

7. Ogni altro delitto da ¢ui derivi, qua1§.j:g§§ accessorin fincapacita di contrattans con (A piidblica emministfaz
_ comma 1, def Codice); '

5 (letiara g) anticolo 80,

Motlvi legall a condanne penali al sensi delle disposizionl | Risposta:
nazionali dl attuazione del motivi stabilltl dail'articolo 57,
paragrafo 1, dzlla direttiva (articelo 80, comma 1, del Codice):

! soggetti di cui allan. 80, comma 3, de! Codice sono slati 1 []Si{}No
condannati con sentenza definltiva o decrelo penale di condanna
divenutn imevocabila o sentenza di applicazione della pena richiesta
ai sensl dellarticolo 444 del Codice di procedura penale per uno del

motivi indicati Sopra con sentenza pronunciata non pid di GiNque anni Se la documeniarione pertinente & disponibile efettronicamente, indicare:

fa o, indipendentemente dalla data della sentenza, in seguito alla ggﬁ:::g:::ﬁ;:ti::?)_o organismo di emanazions, iferimentc: preciso
quale sia ancora applicabile un pericdo di esclusione stabilito .

direttamente neflla sentenza ovvero desumibile &i $ens! delfart. BO | [ .. .......J. T 1 N T
comma 107 !

In caso affermativo, indicare ("%):

a) ladata della condanna, del decreto penste di condanna o della
sentenza di applicazione della pena su richlesta, la relaliva
durata e il reato commesse tra quelli riportatll allarticalo 80,

comma 1, lettera da a) a g) del Codice e 1 motivi di condanna, &) Data| ], durata [ ] fettera comma 1, articolo 80[ 1 motivif )

b) dal identificativi delle persone condannate [ I B ...

¢} se stabilita direttamente neila sentenza di condanna ja durata della ¢) durala del periodo d'esclusiane [.... ], fettera comma 1, articolo 80 { ],

pena aceessonia, indicare:

12 o Quale definita affarticols 2 della dedisiona quadro 200841451 del Consiglio, del 24 chobre 2008, relativa alla Totta contro la criminalith organizzata (GU L 300
dell1$.41.2008, pag. 42).
13 & Guale definita al'articeio 3 detla convenzione relativa alla lolta contra ta comuziona nella quala sona colnvolli funzionari delle Comunitd europes ¢ degli Slati membri

defflntons eupes (GU G 195 del 2561997, pag. 1)} e alfarticlo 2, paragrafo $, delta decigione quadro 20Q4562/GAI del Consiglio, del 22 luglic 2003, relativa alla lotta contre
\a comuzions nel setioea prvato (GU b 482 del 31.7.2000, pag. 54). Questo molivo di esclusions comprenda Ja comuzions ¢osi come definita nel ditto nazionale

dell amministrazione aggiudicatrice (o ents aggiudicatore) o deifoperatone econamica.
14
m

15 o

asclusione comprende anche listigaziona, I concarso, il tentativo di commattan Lno di tali reati, come Indicate allarticolo 4 di detta decisione guadin.
16
m

Al sensi gellarticolo 1 della convenzione relativa alla tutela degl intevessi fnanziari delle Comunila suropes (GU C 316 del 27.11,1985, pag. 48).

a 5copo di iciclaggio dei proventl di atfvita eriminese e di finanziamento de! tamorismo (G L 309 del 25 11, 2005, pag. 15).
17

esser umani e 13 prolezione delle vittime, e cho sostitiisca 14 dedsions quadm o Consiglio 2002/829/GA] (GU L 101 del 15.4.2011, pag. 1}
18 4

19,

Rlipetere tante volte quants necassarnio.

Ripetere tanle volte quanio necessaro.
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tn caso di sentenze di condanna, foperatore ecenomico ha adottato
misure sufficienti a dimostrare 1a sua affidabilita nonostanie

Fesistenza di un pertinente motiva di esclusicne™ [autodisciplina o f18i[]Na
“Selt-Cleaning®, cir. articolo 80, comma 77

In caso affermatlvo, indicare:.

1) la sertenza di condanna definitiva ha riconosciuto lattenuante [1Si[INo
della collaborazione come definita dalle singole fattispecie di reato?

2} Se la sentenza definitiva di condanna prevede una pena [151[1No
delentiva non superiore a 18 mesi?

3) In caso di risposta affermativa per Is ipotesi 1) efo 23, 1 soggetti

di cul all'art, 80, comma 3, de! Codice:

- hanno risarcito interamente il danno? [15i[]No
- sisono Impegnati formalments a risarcirg il danno? [181{] Ne
4) perleipotesi 1) e 2 Foperatore econcmice ha sdottato misure di | [[Si[1Ne

caratiere tecnico o crganizzative e relativi el personale idonel a .
prevenire ulteriori lleciti o reatl 7 In caso affermalivo elencare la documentazione partinente [ ] e, se
disponitile  elettronicamente, . indicare:  (indinzzo web, autoritd o

organismo di emanazione, riferimento preciso della documnentazione):

Loeverememeellertanemen M
5) se Ie senlenze di condanne sono state emesse nel confronti dei
soggett cessati di cul all'art, 80 comma 3, indicare le misure che
dimostrano 1a completa ed effettiva dissociaziong dalla condotta [

penalmente sanzionata:

B: MOTIVI LEGATI AL PAGAMENTO D IMPOSTE O CONTRIBUTI PREVIDENZIALI

Pagamento di imposte, tasse o contributi previdenziali Risposta:
{Articolo B0, comma 4, del Codice}:
L'operatore economico ha saddisfatte tutti gl obblighl relativi al [15i[] Ne
pagamento di imposte, tasse o contributl previdenziali, sia nel
paese dove & stabilito sia nello Stato membro dell'amministrazione
aggivdicatrice o deli'ente aggiudicatore, s& diverso dal paese di
stabilimento?
) Imposteltasse Contributi previdenzlali
In caso negativo, Indicare:
a) Paese o Stato membro interessato ) ) (ORI 1 =) (. ]
b) Di quale Importo si tratta <1 PR 1 1)) (R 1
¢) Come & stata stabilitz tale inotemperanza:
c1)[]Si[1No c1)[181{]No

1) Mediante una decisione giudiziaria o amministrativa: - US[INe - []Si[]No
- Tale decisione & definitiva e vincolante? N ] -1 . )
- Indicare la daia della sentenza di condanna o della decisione. | | Loverereerrenens] X |
—  Nel caso di una sentenza di condanna, se stabilita

direttamente nella sentenza di condanna, la durata del

periodo desclusiong: (-3 O | [} PR
2) In altro modo? Specificare:
d} L'operatore economico ha ottemperato od ottemperera ai susi | d) [1Si[]No dyf]SiTINo

obblighi, pagande o impegnandosi in modo vincolante a

pagare le imposte, le lasse o i contributi previdenziali dovulti,

20,

ita afle ¢ joni nazionall di

cell'articolo 57, paragrato 6, della direttiva 2014/241E.
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compresi eventuali interessi o multe, avendo effettuate il
pagamento o formalizzato iimpegne prima della scadenza del
termine per ‘la presentazione della domanda (articole B0
eomma 4, ultimo periodo, det Codice)?

In caso affermativo, fornire
infermazioni dettagliate: [......]

In caso affermativo, fomire
Informazioni dettagliate: |......]

$Se la documentazione pertinente relativa at pagamento di imposte
o contributi previdenziali & disponibile eletironicamente, indicare:

{indirizzo web, autorita ¢ organismo di emanazione, riferimento
preciso della documentaziona)(*'):

C: MOTIVI LEGATI A INSOLVENZA, CONFLITTO DI INTERESSI O ILLECITI PROFESSIONALI ()

definizione pidl precisa nel diritto nazlonale. nel{avviso o bando perﬂnento o nei docushent! di gara. il dintto nazionale pub ad’
esempic prevedere che nel conéette di “gravs Illecito professionate” rientrino forme diverse di condotta:

Informazioni su eventuall situazioni di insalvenza, conflitto di
Interessi o illeciti professionali

Risposta:

L'operatore  economico ha  violate, per quanto di sua
conoscenza, obblighi applicabili in materia di salute e sicurezza
sul lavoro, di diritto amblentate, sociale e del lavero, () di cui
ali'articolo 80, comma 5, lett. g), del Godice ?

In ¢asco affarmative, l'operatara economico ha adottato misure
sufficlenti a dimostrare {a soa affidabilita nonostants fesistenza di un
pertinente mative di esclusione (autedisciptina

o "Self-Cleaning, cfr. articcla 80, comma T)7

In caso affermativo, Indicare:

1) L'operatare econom|co
- haisarcito interamente il danno?
- s &impegnato formalments a risarcire it danno?

2) foperatore econamico ha sdottato misure di carattere tacnica o
crgenizzaiivo e relalivi al personale idonei a prevenire ulterior illectti o
reati 7

[1SI[]No

[1Si[)No

[1S1[1No
[1Si[JNo
[18i[]Na

In easo affermative elencare la documentazione pertinente { ] e, se
disponibile eletironicamente, indicare: (indifizzo web, autoritd o
organisme di emanazione, riferimento preciso della documentazions):

| F— B | (SRR | PEN | 1

L'operatere econemice si trova In una delle seguenti situazioni oppure
& softopost: a un procedlmento per Faccertamento dl una delle
sequenti stuazian di cui all'arcolo 80, comma 5, Jett, b), def Codice:

a) fallimento

In caso affermativo:
~ il curatare del falimento & stata autorizzato all'eserclzio provvisorio
ed & siatc autorizzato dat gudice delegato a partecipare a
procedure di affidamento di cortratti pubblici {srticelo 110, comma
3, letie. ) del Codica) ?

— la pantecipazione alla procedura di affidamento & stata subordinata

[1Si{]Ne

[18t[INo

in casa affermativo indicare gli estremi dei provvedimenti

[1Sil]No

21 th

2200, srticolo 57, paragrafo 4, defta diretfiva 2014/240E.
23 (L Cosl come stabiliti al fini del presents appal

Ripetera tante volte quanta necessario.

dalla iva

paragrato 2, defla diretliva 201 424/UE.

le, dallavviso ¢ bando pertnente o dai document! o} gara ovvern dalfaniodio 18,
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al sensi delar. 110, camma 5, all'avvalimente di attro operatare
econamico?

b) liquidaziene coatta

¢} concordato preventive

d) & ammesso a concordato con continuith aziendale

In caso di risposta affermativa alla lettera d):
~ & slato autorizzato dal giudice delegato ai sensi dell' arficolo 114,
comma 3, lett. a) del Codice?

- la partecipazione alla procedura d affidamento & stata subordinata
ai sensi dell'art. 110, comma 5, allavvalimento di altro operatore
ecanomica’?

In caso affemativo indicare FNmpresa ausiiara

[18i[]No

[1Si[]No
[1Si[]No

[1SI[]Ne

[181[] Ne

In case affenmativo indicare I'mpresa ausiliaria

L'operatare economico si & reso colpevele di gravi illeciti

[ISi[)INe
professionali{z%) di cui all'art. 80 comma 5 [eft. ¢) del Codice?
In caso affermativo, fomire informaziont dettaglizte, specificando | [i.cveiviivennns 1
la tipologia di illecito:
In caso affermativo, 'operatore economice ha adotato misure di | [1S1[] No
autodisciplina’?
In ¢ase affermative, indicare:
1) L'operatore ecanamico: [1Si[1Ne
- ha risarcite interamente il danno?
- si &impegnato formamente a risercire il danno? [§S1[]No
2) l'operatore economlco ha adottato misure di carattere tecnlco o [}81{]INe

organlzzativa e relativl al personale idonei a prevenire ultericri illeciti o
reat! 7

In caso affermativo elencare !a documentazione pertinerte [ ] e, se
disponibile elettronfcamente, Indicare: {indirizzo web, autoritd o
organismo di emanazione, riferimento preciso della documentazione):

USRS | SRR OO | (SSRUORON |

L'operatere economico & a conescenza di qualsiasi conflitto
di interessi{®) legato alla sua partecipazione alla procedura di
appalle (aricole 80, comma 5, lett. 4} de! Codice)?

In caso affermativo, fomire informazioni dettagliate sulle modalita
con cui & stato risoito il conflitto di interessi:

[1S1[]1No

L'operatore economico o unimpresa a lui collegata ha fornito
consufenza al'amministrazione aggiudicatice o allente
aggiudicatore o ha attimenti partecipato alla preparazione della
procedura d'aggiudicazione (aricolo BO, comma 5, lett. e) del
Codice?

In caso affermative, fomire informazioni dettagliate sulle misure
adolttate per prevenire le possibili distorsioni della concomrenza:

[1Si[]No

L'operatore econamico pub confermare di:

a) non essersi reso gravements colpevole di false dichlarazloni
nel fomire le informazioni richieste per verficare Fassenza di
mativi di eseluslona o il rispetto dei criteri di selezione,

b) non avere oceultato tali informazioni?

[18i[1No

[1Si[]Ne

24
25

Cft., ovo spplicakxle, 1 difitto nazionaie, I'awise o bando pertnerts o | documenti & gara.

M Tome Indicato net diritto nazionale, neil'avvlse ¢ bando pertinente o nel document! di gara.
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D: ALTRI MOTIV] DI ESCLUSIONE EVENTUALMENTE PREVISTI DALLA LEGISLAZIONE NAZIONALE DELLO STATO MEMBRO
DELLAMMINISTRAZIONE AGGIUDICATRICE O DELLENTE AGGIUDICATORE

Mativi di esclusione previsti esclusivamente dalla legislazione | Risposta:
nazionale (articolc B0, comma'2 e comma 5, lett. g, g}, &), 3, ),

m) del Codice e ant. 53 comma 16-ter del D. Lgs. 165/2001

Sussistono a carico dell'operatere econamico cause df decadenza, di | []1Si[]Ne

sospensione o di divietn previste dallarticolo 67 del decreto legislativo
6 seftembre 2011, n. 159 o di un tentativa di infiltrazione mafiosa di cui
allarlicolo 84, comma 4, del medesime decrelo, fermo restando quanio
previsto dagll articoli 88, comma 4-bis, e 92, comml 2 e 3, del decreto
Tegislative & settembre 2011, n. 169, con riferimento rispettivamenta

Se la documentazione periinente & disponibile eletironicamente,
indicare: {indirizzo web, autorita ¢ organismo di emanazione,
rifefimento preciso della documentazione):

alle comunicaziont antimatia & alle informazioni antimafia {Aficolo B0, | 11+ | (U | — N | (TR 169
comma 2, del Codice)?

L'oparatore economice si rova in una delle seguenti siiuazion ?

1. & stato soggetlo alla Sanzione interdittiva di cui allanicolo 9, | [1S1[] Ne

comma 2, lettera ¢} del decreto legislativo B giugno 2001, n. 221 0
ad alira sanzione che comporta il divieto di contrame con fa
pubblica amministrazione, compresi i provwedimenti interdittivi di
cui allarlicole 14 de! decreto legislativo 9 aprile 2008, n. B1
{Aricolo 80, comma 5, lettera f);

2. & iscritte nel casellario informatico tenute  dall'Csservatorio
delfANAC per aver presentalo false dichiarazioni o falsa
documentazione ai  finl del rlascio deifabestazione di
qualficazione, per || periodo durante il quale perdura Fiscrizione
{Articalo 80, comma 5, lettera g};

3. ha viclato il divieto di intestazione fiduciaria di cui altaricole 17
della legge 19 marze 1990, n. §5 (Articole 80, comma 5, fettera h)?

In caso affermativo :
- indicare la dala dell'accerlamento definilive e lautoritd o organismo di
emanazione:

- la viclazione & stata rimossa 7

4, & in regola con le nome che disciplinano il diritte al lavore dei
disabili dl cul alta legge 12 marzo 1595, n. 63
(Articolo 80, comma 5, lettera i);

5. & stato vittima dei reati previsti e puniti dagli articolf 317 o 629 del
codice penale aggravati al sensi dellarticolo 7 del decreto-legge
13 maggio 1991, n. 152, convertito, con madificazlont, dalta legge
12 luglic 19919, n, 2037

In caso affermativo:

- ha denunciato i fatti all'sutonta giudiziaria?

$e la documentazione pettinente & disponibile eletironicamente,
indicare: indinzzo web, autoritd o organismo di emanazione, riferimanto
precise della documentazione):

[1Si[INo
5e la documentazione pertinente & disponibile eleltronicamente,

indicare: indirizzo web, autoritd o organismo di emanazione, riferimento
preciso della documentazione):

[ | AR | S )

[181[]No

[1SI[]Ne

Se la documentazione pertinemte & disponibile eletronicamente,
indicare: [ndirizzo web, autorita o organismo dl emanazione, riferimento
preciso della documentazione):

TSR R | A ]

[JSi[1No []Non étenute alla disciplina legge 66/1999

Se la decumentazione pertinente & disponibile eletironicamente,
Indlcare: indirizzo web, autorith o organismo di emanaziane, rifarimento
preciso della documentazions):

Nel caso in cui l'operatore non @ tenuto alla disciplina legge 68/1989
Indicare le motivazioni:-
(rumers dipendenti 8/o altro Y [......ccorees | (TR | IR 1

[1SH[1Na

[18i[]No

26(‘47‘) Ripetere tante volte quanto na;:essario,
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- ricorrono i casi previsti allarticolo 4, prime comma, della Legge 24
novembre 1881, n. 685 (adicolo 80, comma 5, lettera [} 7

6. i trova rispetto ad un altrp partecipants afla medesima procedura
di effidamento, in una sitvazione di contrallo di gui allarticola 2359
del cadice ¢ivile 0 In una qualsiasi relazione, anche di fatto, se la
sltuazione di controllo ¢ [a relazione comporti che le offerte sono

[151[1No

Sa la documentazione periinente & disponibile efettronicamente,
indicare: indirizzo web, autoritd o organismo di emanazions, rferimento
preciso della documentazione}:

| TSRO SO

imputabili ad un unico centre decisionale (articolo 80, comma 5, [1Si{INo
lettera m)?
7.. Uoperatore economico sitrova nella condizione prevista dallat. | []1S1[] No

53 comma 16-ter de! D.Lgs. 165/2001 (pantouflage o revalving
door) in guanta ha cenctuso contratti di lavero subordinate o
autonoma e, carmungue, ha attribuite incaricht ad ex dipendenti
della stazione appaftante che hanno cessato il loro rapporte di
lavora da meno di tre anni @ che negli ultimi tre anni di servizio
hanno esercitato poteri autoritativi o neyoziali par conto defla
stessa stazione appaliante nei confranti del medesimo operature
economlco ?
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Parte TV: Criteri di selezione
In merito al criter] di selezionz (sezione o o sezioni da A a D deila presents parte) foperatore economice dichiara che;

OL: INDICAZIONE GLOBALE PER TUTTI | CRITERI DI SELEZIONE

: l.'operatora ecoanomico deve compilare questo campo solo sg Famministrazione ‘aggiudicatrice o Perte aggludtcatore ha indicato
neli'avviso & bindo pertinente o nel document] di gara Ivi citati che Voparatore economico pud limitarsi’a mmpiiara 1a sezione e della
parte IV senza compllam nessun'altra sezione deffa pante IV: | _ _ .

Rispetto di tuti i criteri di selezione richiesti Risposta

Soddisfa i criter di selezione richiest: [1Si[]No

A: IDONEITA (Articalo 83, comma 1, lettera a), del Codice)

“Tale Sezione 4 da compitara solo se |e informaziond Sone state richieste espress

nte dall'amministrazione aggiudicatrice o

| dailente aggiudicatore nef’ayviso o bando pertinenitd o 21 dotilimenti di gara..
Idoneitd Risposta
1) Iscrizione in un registro professionale o commerclale TR |

tenuto nelle Stato membro di stzbilimento (27)

{indirizzo web, auteriti o organismo di emanazione, riferimento

Se la documentazione pertinente & disponibile preciso della documentazione):
eleftronicamente, indicare: [N | SO | OO

2) Pergli appaltl di servizi:
[181[]Na

In caso affermativo, specificare quale documentazione e se

E richiesta una particolare autorizzazione o appartenenza a o ore omico ne dispone: [ ..} [1 81 [] No

una particolare organizzazione {etenchi, albi, ece.) per poter
prestare il servizio di cui trattasi nel paese di stabilimento

dell'oparatore economico? ) . .
{indirizzo web, autoritd o organismo di emanazione, fiferimente

preciso della documentazione)

Se la documentazione pertinente & disponibile eletironicamente, [ | S | - 1
Indicare:
27 il Conformements all'elence dellallegate X1 delta dirsttiva 2014/24/UE; gli operator] economic) di talund Statt membr potrebbero dovar soddisfare altd

requistl previsti nelle steaso allegato.
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B: CAPACITA ECONOMICA E FINANZIARIA (Articolo 83, comma 1, lettera ), del Codice)

Tale Serjone & da comgilare solo se le Informazioni sono stata richlests, espressameme dall'amministrazione ag;
dalPente aggiudicatore nelfavviso ' bando pertinente o nel documentf di gara, - o s

Capacitd economica e finanzlarla Risposta:

1a} Il fatturato annuo ("generale”) dell'operatore economico peril | esercizio: [-.s...] fatturate: [......] [...] valuta
numerg di esercizi richiesto nell'awiso o bando perinente o esercizio: [......] fatturate: [......] [...] valuta
nei documenti di gara & il seguente: esercizio: [......] fatturato: [......] [...] valuta

efo,

1b} Il fatturato annuo medio dell'operatore economico per il
numere di esercizi richiesto nell'avviso o bando
- pertinente o nei documenti di gara & il seguente {%):

Se la documentazione pertinente & disponibile elettronicamente,
indicare:

{numero di eserciz, fatturato medio}:

{indirizzo web, autoritd o organismo di emanazione, riferimento
preciso della documenlazmne)

[ | A )| ]

2a} |l fatturato annuo ("specifico™) delfoperatore economico nel
settore di attivitd oggetto dell'appalto e specificate
nell'awiso o bande pertinente o nei documenti di gara per il
numero di esercizi fchiesto @ il sequente:

ela,

2p) | fatturato annuo medio delloperatore economico nel
settore e per il numero di esercizl specificato nell’avviso o
bando pertinente o nel documenti di gara & il seguente

&)

$Se la documentazione pertinente & disponibile eleftronicamente,
indicare:

esercizio: [.,....) fatturato: [......] [...]valuta
esercizio: [......] fatturate: [......] [...]valuta
esercizio: [......] fatturate: [......] {...]valuta

(numero di esercizi, fatturato medio):
[ieei]s Boe i) L] valuta

(indirizzo web, auterith o organismo di emanazione, riferimento
preciso della documentaziane):

3} Se le informazion’ relative al fatturate (generale o specifica) non
sono disponibill per tutte il periodo richiesto, indicare la data di
costituzione o di avvic delle attivits dell'operatore ecanomico:

4) Per quanto riguarda gfi Indici finanziari () specificati
rniell'avviso 0 bando periinente o nej documenti di gara ai sensi
deflart B3 comma 4, lett. b). de! Codice, [I'cperatore
economico dichiara che { valor attuali deqli indici richiesti sono
i seguenti:

Se Ia documentazione pertinente & disponibile elettronicamente,

indicare:

{indicazione dellindice richiesto, come rapporta trax e y (*1), @
valore)

{indirizzo web, autorita ¢ crganismo di emanazione, riferimento
preciso della documentazione):

$) Limporto assicurato dalla copertura contro | rischi
professionall & il seguente (articolo 83, comma 4, Iettera ¢)
de! Codice):

Se tali informazioni sono disponibifi elettronicamente, indicare:

{indirizze web, autorith © crganismo di emanazione, riferimznto
preciso della documentazione):

6) Perquante riguarda gli eventuali altri requisitt economici o
finanziari specificati neilavviso ¢ bando pertinente o nei
documenti di gara, l'operatone economico dichiara che:

Se la documentazione pertinente eventualmente specificata

{oen]

{indirizzo web, autorita o crganisme di emanaziona, riferimento

28,

29""5010 £ consentito dallawise o bando pertinents o dai decumenti dl gara.
30,
i

31,

Ad esempio, rapporto tra attivitd @ passivil,
Ad esempio, rapporto tra alivit4 & passivita,

32(’2 Hipaters tants wite quanto necessana.

Solo sa consentito dall avviso @ bando pertinents o dai document di gara.



nell'avviso o bando pertinente ¢ nei documenti di gara & preciso della documentazione):
dispanibile elettronkzamente, indicare: [ I I ]

C: CAPACITA TECNICHE E PROFESSIONALI (Articolo 83, comma 1, lettera ¢}, del Codice}

Tale Sezione & da compilare sofo se le Informazioni sono state richieste espressamente dall’'amministrazione aggludlcatrice ]
dall'ente aggiudicatore nall'avviso o bando pertinente o net documenti di gara, _° |

Capacita tecniche e professionali Risposta:
1a) Unicamente per gli appalti pubblici di lavor, durante il Numero di anni (periodo specificato nell'awiso o bando pertinente
periodo di riferimento(®) I'operatore econamico ha eseguito | @ nei documenti di garaj: [...]
sequenti lavori del tipo specificato: Lavon: [......]
. . ) indirizzo web, autorita o organismo di em ione, riferimento
Se Iz documentazione pertinente sull'esecuzione e sul risultato (indirizz i oran: + emanazione. e
. o e Lo i ! preciso della documentaziona):
soddisfacenti dei laveor pifs importanti & disponibile per via
glettronica, indicare: ISR | FPOPPOY | FTRRORRORN |
1b) Unicamente per gli appal¥f pubblici of forniture e di Numero di anni {periodo specificato nell'avviso o bando pertinente
servizi: 0 nei document di gara):

Durante Il periodo di riferimente I'operatore economico ha
consegnate Je seguenti fomiture principall del tipo Descrizionsg importi date destinatan
specificato o prestato | seguenti servizl principall del tipo
speclficato: Indicare nellelenca qli importi, le date e
destinatari, pubblici o privali(®4):

2) Pubdisporre dei seguenti tecnicl o organismi teeniei (*5), | (P |
citande in particolare quelli responsabili del controllo della
qualita:
Ne! caso di appalti pubblici di laverl Feperatore economico [ovrneeenn]

potra disporre dei seguenti tecnici o organismi tecnici per
'esecuzione dei favori:

3) Utilizza le sequenti attrezzature tecniche e adotta le T |
seguenti misure per garantire la qualita e dispone degli
strumenti di studio e ricerea indicati di seguito:

4) Potra applicare i seguenti sistemi di gestione e di | N S |
tracciabilitd della catena di approvviglonaments durante
l'esectizione dell'appalto:

5)  Perlafornitura di prodotti o la prestazlone di servizi
complessl o, eccezighalmente, di prodotti o servizl
richiesti per una finalith particolare:

L'operatore economico eonsentira 'esecuzione di [1Si[]No
verifiche(®) delle sue capacita di produzione o strutture
tecniche e, se necessario, degli strumenti di studio e di

ricerca di cui egli dispone, nonché delle misure adottate

per garantire la qualita?

6) Indicare i titoli di studio e professlenali di cui sona in
pOSSEess0:

a)  lostesso prestatore di servizi o imprenditore,.

/o (in funzione del requisiti richiesti nell'avviso o bando )] ST, |
33(?) La i jond aggiudicatric possoro richh fino a cinque anni @ ammetiara uTesparenza che risale a pla di singue anni prima,
34(?} In 2ltd bermini, ! Luti ¥ desti A & lelenco deve comprendere iclienti pubblisi e prvati delta fomiture o dei serdzi in oggetto.
35

(7) Per | tacnici ¢ gli organismi tecnici che non fanno parts Integranie dell'operatore economico, ma sulle cul capacity I'cperatore economico fa afidamenta come previsto alla
parie ll, seziona C, davono essere compilati DGUE distintf.

35(?] La verifica & eseguita dallammini jone aggiudicatrice o, 5o esaa ac¢onsents, per suo conte da un onganisma ufficiala competente del paese in cul & skabilib il

forritore o ll prestatore dei senid.
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pertinente o nei documenti di gara)

b)  icomponenti della struttura tecnica-operatival gruppi di
lavoro;

k) L'operatore economico polrd applicare durante f'esecuzione
deliappalte te seguenti misure di gestions ambientale:

8)  L'erganico medio annuo dell'cperatore economico e il
numero dei dirigenti negli ultimi tre anni sono i seguenti:

[ ]

Anne, numerd di dirfgentt

9)  Perlesecuzione dellappalto l'operatore economico disporra
dellatirezzatura, del materiale e dell"equipagatamento
tecnico seguenti;:

10) L'operatore economico Intende eventualmente
suhappaltare{") la seguente quota {espressa in

percentuale) dell'appalto;

11y  Per gli appait! pubbiic! di forniture:

L'aperatore economico fomira i campicni, le descrizioni ¢ le
folografie dei prodotti da fornire, non necessariamente
accompagnati dalle certificazioni di autenticita, come
richiest;

se applicabile, 'operatere economica dichiara inoltre che
provvedera a fomire le richieste cerificazion! di autenticita.

Se la documentazione pertinente & disponibile elettronicamente,
indicare:

[15i[1No

{1811 No

{indirizza web, autonith o organismo di emanazione, rifefimento
preciso della documentazione):

[oovereemrreseTlesmenemrenee lloonserenn o]

12)  Per gli appalti pubblici di forniture:

L'operatore economico pué fomire i fichiesti certificati
rilasciati da istituti o servizi ufficiali incaricati del
controllo della qualitd, di riconosciuta competenza, i quali
attesting 'a conformita di prodotti ben individuati mediante
riferimenti alle specifiche tecniche o norma indicate
nell'awiso ¢ bando pertinente o nel documenti di gara?

In caso negativo, spiegare perché e precisare di quali altri
mezzi di prova si dispone;

Se la documentazione pertinente & disponibile elettronicamente,
indicare:

[181No

(indirizzo web, autorita o organismo di emanazione, riferimento
preciso della documentazione):

13} Per quanto riguarda gli eventuall altri requisiti tecnici e
professionali specificati neliawisc o bando pertinente o nei
documenti di gara, l'operatore  economico dichizra che:

Se la documentazione pertinente eventualmente specificata
nellavviso o bando pertinente o nei documenti di gara &
disponibile elettronicamente, indicare:

(indirizzo web, autorita o erganisme di emanazione, riferimento
preciso della decumentazions):

| TeeeeeeereeeeTlreereveonene ]

7 i

Si nati che sa loperatore economico ha deciso & subappaltars una queta dettappalte e fa afid

sulle

necessata compilame un DGUE distinto per ogni subappaltatars, vadasi parte 1, sezcne C.

tatore per esagulre tale quota, &
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D: SISTEMI DI GARANZIA DELLA QUALITA E NORME 0! GESTIONE AMBIENTALE {ARTICOLO 87 DEL CODICE)

L'operatore: ¢conomico dave fomire Informazioni solo-se i
amhblentale séno stati ric
documenti di gara Ivi citatii -

i § programmi di. garanzia dslla-Gualitd /6 e norme. di_gestions -
chiesti dall'smministrazlons aggiudicatrice o dall'ente agg 2 né o

iudicato

Havviso o hando pert;

Sistem] di garanzia defla qualita e norme di gestione Risposta:
ambientale
L'operatone economico potra presentare eertificati rilasciati da [1Si[]INe

crganismi indipendenti per attestare che egli soddisfa determinate
nerme di garanzia della qualitd, compresa l'aceessibilita per le
perscre con disabilita?

In caso negative, spiegare perché e precisare di quali alti mezzi
di prova relativi al programma di garanzia della qua/ita si dispone:

Se la documentazione pertinente & disponibile eletironicaments,
indicare:

{indirizzo web, autorita o organismo di emanazione, riferimenta
precise della documentazione):

(O R | OO

L'operatore ecanomico potra presentare certificati rilasciati da
organismi indipendenti per attestare ¢che egli rispetta determinati
sistemi 0 norme di gestione ambientale?

In taso negativo, spiegare perché e precisare di quali altrl mezzi
di prova relativi al sisteml o norme di gestione ambientate si
dispone:

Se la documentazione pertinente & dispanibite elettronicamente,
indicare:

[1Si[1No

{indirizzo web, autorith o organismo di emanazicne, riferimento
preciso defla documentazione):

Loorvermnees Tl cenmmeealDereronenn]
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Parte V: Riduzione del numero di candidati qualificati (ARTicoL0 91 bEL CODICE)

documentt df gara Ivi cltatl.

Finnovazione:

L'operatore economico deve fornire Infonmazioni solo se 'ammintstrazione aggludicatrice o 'ente aggiudicatore ha speclficato |
criteri e le regole chiettivl e non discriminato da applicare per Iimitare il numero di candfdati che saranno inviiati a presentare
un'ciferta o a partecipare al dialogo;. Tall informazion], che possona-essere accompagnate da coddizioni relative- ab (tpl di)
certificali o alte- forme df prove documentali-da produrre waMUalmente. sona riporta

ell'awiso o'bando pertinente © nei

Solo per le procedure ristrette, [e procedure compeﬂtwe con nega.zlsz[one. o procedl.n‘e di dialogo competitivo e 1 partenariati per

L'operatore economico dichiara;

Se sono richiesti determinati certificati o altre forme: di prove
documentali, indicare per cfascun documento se | operatore
economice dispone dei document; richiesti.

Se alcuni di tali certificati o altre forme di prove documentali seno

disponitili elettronicamente (), indicare per clascun documento!

Riduzione del numero Risposta:
Di seddistare i criter e le regole obiettivi e non discriminatori da [ P | ,
applicare per Iimitare il numero di candidati, come di seguito
indicato :
[15t[]1No (%)

(indirizzo web, autorita ¢ organismo di emanazione, riferimento preciso
delta documentazione):

(SUOTNTITN | AOUBISRUOTION | ORI I

Parte VI: Dichiarazioni finali

N softoscritiod! sclioscritti dichiara/dichiarana formaimente che fe informazionf riportate nefle precedent! parti da If a V sonc venitiere e
corretfe ¢ cha il soffoscritialf softoscriti e/sono consapevolo/consapevoll delle conseguenze df una grave falsa dichiarazione, al sensi

dellarticole 76 del DPR 445/2000.

Ferma restando lo disposizioni deglf articoli 40, 43 e 46 del DPR 4452000, il scttoscritta/! sottoscritti dichfara/dichiarano formalmente di
assers in grado di produrre, su richiesta e senza induglo, I certificali e le altre forme di prove documentali def caso, con le seguenti

accezioni:

al se famministrazione aggiudicatrice o lerte aggiudicalora hanno fa possibifita di acguisire direttamente la documentazione
complementare accedendo a una banca dati nazionale che sia disponibila graluitamente in un qualungue Stato membro (M), oppure

b} a decorrere af pitr tardi dal 18 aprife 2018 (*2), Yamministrazione aggiudicatrice o l'ente aggiudicatora sono gid in possesso delia

documentazione in questions.

Il sotfoscrittod sottoscritti autorizza‘autorizzany formaimente [nome delfamministrazione aggiudicatrice o enle aggiudicatore di cuf affa
parte |, sezione A] ad accedere ai documenti complementari affs informazioni, df cui faila parte/alla sezionesal punto © ai punt] def
presente documento di gara unico europeo, ai finf della [procedura di appalto: {descrizione sommaria, estremi della pubblicazione nella

Gazzetta uffiiciale delf'Unione europea, numero di riferimento)].

Data, hiogo e, se richiesto o necessario, firmaffime: [.............

38 m Indicare ahlaramenta la voce cul si fiferisce 1a dsposta,

39 & Ripetere tante woite quanto necessarni.

40 ™ Ripatere tanta volta quanto necessario.

H ] Acondizione cha l'operabors ecangsmicg abma farnilo |a infarmazioni necossare (mdrnzzo web, aulorita o i df RIS deua
d: ione) in modo da ire an Tore aga o2 o alfente aggivdicalore di acqursr.'e fa documentazione. Se ceduders i p
ASSENSG.

42

o tn funzione deR'altuazione nazionals delfarticalo 59, paragrefo 5, secondo comma, della direltiva 2014/24/JE.
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REGIONE SICILIANA

AR NEN | AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
JENNA Codice Fiscale e partita IVA 01151150867

AZIENDA SAMITARIA PROVINCIALE

PATTO DI INTEGRITA' TRA IFAZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI ENNA E I
PARTECIPANTI ALLA GARA PER LA FORNITURA

Questo documento, approvato contestualmente agli atti di gara dal Direttore della U.0.C. Servizio
Provveditorato di questa Azienda, deve essere obbligatoriamente sottoscritto e presentato insieme
all'offerta da ciascun partecipante alla gara in argomento, costituisce parte integrante della presente
gara d'appalto.

Questo patto d'integrita stabilisce la reciproca, formale obbligazione dell'Azienda Sanitaria
Provinciale di Enna e dei partecipanti alla gara in oggetto di conformare i propri comportamenti ai
principi di lealtd, trasparenza e correttezza nonché I'espresso impegno anti-corruzione di non
offrire, accettare o richiedere somme di denaro o qualsiasi altra ricompensa, vantaggio o beneficio,
sia direttamente che indirettamente tramite intermediari, al fine dell'assegnazione del contratto e/o
al fine di distorcerne la relativa corretta esecuzione. )

Il personale. i collaboratori ed i consulenti dell'Azienda Sanitaria Provinciale di Enna impiegati ad
ogni livello nell'espletamento della presente gara ¢ nel controllo dell'esecuzione del relativo
contratto assegnato, sono consapevoli del presente Patto d'Integrita, il cui spirito condividono
pienamente, nonché delle sanzioni previste a loro carico in caso di mancato rispetto del presente
Patto.

L'Azienda Sanitaria Provinciale di Enna si impegna a rendere pubblici i dati pil rilevanti
riguardanti la gara: l'elenco dei concorrenti ed i relativi prezzi quotati, l'elenco delle offerte respinte
con la motivazione dell'esclusione e le ragioni specifiche per I'assegnazione del contratto il
vincitore con relativa attestazione del rispetto dei criteri di valutazione indicati ne! capitolato di
gara.

11 sottoscritto Operatore ECONOMICO w.cuirnmnenenss

s N WU TP TP U PSP PP PP PP PPEPEPERRED | DO PP
e Ts (S0 r=R 1 PU TP PP PPPFPPEPETS WA et eeraenennenrasssansseenrsasisrrnrssnnmonssssansas
COMICE FISCAIE M enereernevneesnssanseenassrmaeses s amarnssnaarnrasssercbesansrnatnrmnmaca s nr st aa s nns semn
T0 QUALIER G «.veeeeeeveeremeet e
dell'Tmpresa iscritta al n........ccooiiee.. del Registro delle imprese della Camera di
Commercio div...oovieiiieearrerroimimssinnrssasaanses L Partita Iva. .o

in qualitd di eventuale affidataria delle forniture in oggetto o aggiudicataria o subappaltatrice si
impegna a segnalare all'Azienda Sanitaria Provinciale di Enna qualsiasi tentativo di turbativa,
irregolarita o distorsione nelle fasi di svolgimento della gara e/o durante l'esecuzione dei contratti,
da parte di ogni interessato o addetto o di chiunque possa influenzare le decisioni relative alla gara .
Il sottoscritto Operatore economico dichiara di non trovarsi in situazioni di controllo o di
collegamento (formale e/o sostanziale) con altri concorrenti e che non si & accordato € non si
accordera con altri partecipanti alla gara.

| sottoscritto Operatore economico si impegna a rendere noti, su richiesta dell'Azienda Sanitaria
Provinciale di Enna, tutti i pagamenti eseguiti e riguardanti il contratto eventualmente assegnatole a
seguito delle gare in oggetto inclusi quelli eseguiti a favore di intermediari e consulenti. La
remunerazione di questi ultimi non deve superare il "congruo ammontare dovuto per servizi
legittimi".

W/



REGIONE SICILIANA

P = AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
NA Codice Fiscale e partita IVA 01151150867

A SANITAREA PROVINCEALE

11 sottoscritto Operatore economico prende nota e accetta che nel caso di mancato rispetto degli
impegni assunti con il presente Patto di Integrita comunque accertato dalllAmministrazione,
potranno essere applicate [e seguenti sanzioni:

1. risoluzione o perdita del contratto;

2. escussione della cauzione di validita dell'offerta;

3. responsabilitd per danno arrecato all'Azienda Sanitaria Provinciale di Enna nella misura
dello 1% del valore del contratto, impregiudicata la prova dell'esistenza di un danno
maggiore;

4. esclusione del concorrente dalle gare d'appalto indette dall'Azienda Sanitaria Provinciale di
Enna per due anni.

11 presente Patto di Integrita e le relative sanzioni applicabili resteranno in vigore sino alla completa
esecuzione del contratto assegnato a seguito della gara in oggetto.

Ogni controversia relativa all'interpretazione ed esecuzione del presente patto d'integritd fra
I’ Azienda Sanitaria Provinciale di Enna ed i concorrenti e tra gli stessi concorrenti sara risolta
dall'Autorita Giudiziaria competente.

Data

Titolare o legale rappresentante
della Ditta..oeeece e

11 Direttore U.Q.C. Servizio Provveditorato

®
P~
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A (L)

OFFERTA ECONOMICA DETTAGLIATA /J
11 sottoscritto , nato a il .
residents a , (prov.) . in via
s n. . codice fiscale

dall'art. 76 del D.PR n 445/2000 per le false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la sua personale

responsability, in qualitd di (Indicare se titolare, legale rappresentante, procuratore speciale o altra persona avente i

poteri di impegnare Pimpresa) dellPimpresa
. con sede legale in

Codice fiscale/Partita Iva

telefono: fax: e-mail:

, pec mail dell'ufficio gare, con riferimente alla

procedura in oggetto,
dichiara:

A) quantita unitaria offerta

B) confezione da
C) che il prezzo (specificare se unitario o complessivo) offerto ¢, nel dettaglio, composto dalle seguenti voci:

prezzo unitario offerto senza IVA

prezzo unitario offerto con IVA

prezzo unitario al pubblico senza IVA

prezzo unitario al pubblico con IVA

prezzo al pubblico a confezione senza IVA

prezzo al pubblico a confezione con IVA

Sconto offerto sul prezzo al pubblico %

prezzo offerto a confezione senza [VA

prezzo offerte a confezione con IVA

D) che il prezzo offerto non & superiore al prezzo praticato alle altre Azienda Sanitarie ¢, nella fattispecie, tale prezzo (
specificare se unitario o complessivo), & stato offerto presso (specificare le AA.SS. in cui & stato fomito il prodotto):

1) €. +IVA
2) € +IVA
3) €. +IVA

DATA ¢ LUOGO ' Timbro e Firma Leggibile



e (v)

Spett. le

ASP di Enna
Viale Diaz n. 7/9
94100 Enna

Oggetto; Comunicazione degli estremi identificativi del conto corrente bancario/postale
(CCB/CCP) dedicato ad appaltiicommesse pubbliche, relativa alla RDO n.

Il sottoscritto nato a il e
residente in a , CF
in qualta di legale rappresentante di C.F./P.IVA

, al fine di poter assolvere agli obblighi sulla tracciabilita dei movimenti

finanziari previsti dallart. 3 comma 7 legge 136/2010 e ss.mm.ii. e consapevole della decadenza dei
benefici e sanzione penali previste per il caso di dichiarazione mendace o contente dati non pil
rispondenti a verita, cosi come stabilito dagli art.75 e 76 del DPR 445/2000

COMUNICA
ai sensi del comma 7 dell’art. 3 della Legge 136/2010, e s.m.i.

- I'esistenza del conto corrente dedicato alla gestione dei movimenti finanziari relativi alla fornituraf
servizioflavoro a far data dal , presso la Banca , Oppure presso le

Poste [taliane SpA,

- i seguenti estremi identificati del ccb dedicato:

Codice IBAN (27 caratteri)

intestatario del conto:

- i seguenti dati identificativi dei soggetti (persone fisiche) che per la ditta saranno
delegati ad operare sul conto corrente dedicato:

Cognome e nome

nato/a il

Codice Fiscale

Comune di residenza e provincia

[v‘»-/

A



{th—/

Cognome e nome

nato/a il

Codice Fiscale

Comune di residenza e provincia

Cognome e nome

nato/a il

Codice Fiscale

Comune di residenza e provincia

- che in caso di accensioni di ulteriori e diversi conti correnti bancari o postali dedicati
ovvero di variazioni del conto corrente dedicato sopraindicato provvedera a comunicarne
gli estremi identificativi entro 7 gg.. nonché, nello stesso termine, le generalita e il
Codice Fiscale della persona delegate ad operare.

Luogo e data Il legale rappresentante

ll/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui
all’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003, che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

Luogo e data Il legale rappresentante
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