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GARA A PROCEDURA APERTA PER L’ AFFIDAMENTO DI GAS MEDICALI E 
DEI SERVIZI COMPLEMENTARI OCCORRENTI ALLA A.S.P. ISTITUZIONI 
ASSISTENZIALI RIUNITE DI PAVIA PER LA DURATA DI GARA A 
PROCEDURA APERTA PER L’ AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA MESI 
TRENTASEI 
 

CIG   6788651C04 
 

DOMANDE FREQUENTI 
 
D.1: art. 2 del Disciplinare di gara – Si chiede di confermare che il servizio di 
analisi gas con prelievo semestrale di gas medicale dalle bombole sfuse sia da 
svolgere regolarmente. 
 
R.1: La richiesta del servizio di analisi di gas con prelievo dalla bombola avverrà 
solo su precisa richiesta di ASP e per particolari motivi. Con la nuova 
legislazione alcune figure all’ interno di ASP divengono responsabili della 
continuità della fornitura e della qualità dell’ ossigeno medicale, che è divenuto 
un farmaco a tutti gli effetti. Per eseguire il servizio di analisi programmate con 
prelievo di ossigeno dall’ impianto le ditte specializzate si avvalgono dell’ utilizzo 
di strumenti (analizzatori) dedicati, (portatili e su carrelli di piccole dimensioni) i 
quali, in funzione dei parametri che devono essere determinati, applicano distinti 
principi di analisi. 
 
D.2: art. 3 del Disciplinare di gara – Si chiede di indicare come deve essere 
quotato il quantitativo di 500 mc di ossigeno destinato al RSD G. Emiliani. 
 
R.2: Il RSD G. Emiliani, per i resoconti di ossigeno, dipende logisticamente dalla 
RSA Pertusati. Pertanto il quantitativo di 500 mc è ricompreso nella quota a 
carico della RSA Pertusati di mc 23.500. 
 
D.3: art. 5 del Disciplinare di gara – Si chiede di chiarire se il prezzo a base d’ 
asta per gli interventi di manutenzione programmata sia o no soggetto a ribasso. 
 
R.3: Il ribasso offerto sarà applicato anche all’ importo indicato per la 
manutenzione programmata. Purtroppo è rimasta la frase non corretta. Il 
concetto che il ribasso offerto sarà applicato anche all’ importo della 
manutenzione programmata è ribadito nel facsimile di offerta economica da 
inserire nella busta C di cui all’ art. 13 del Disciplinare. 
 
D.4: art. 5 del Disciplinare di gara – Si chiede conferma che il prezzo dell’ 
ossigeno €/mc a base d’asta, quindi poi ribassato secondo la proposta 
economica presentata in busta C, sarà utilizzato per qualsiasi confezione di 
ossigeno in AIC il concorrente presenterà come miglioria nel progetto tecnico in 
busta B. 
 
R.4: i prezzi a base di gara indicati all’ art. 5, ai quali sarà applicato il ribasso 
offerto, sono relativi a qualsiasi tipo di ossigeno medicale ci sarà consegnato, 
comprensivo degli oneri di trasporto, consegna, messa disposizione della 
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confezione e quant’ altro previsto dalla soluzione proposta. Qualsiasi fornitura di 
ossigeno che ci sarà consegnata deve essere provvista dell’ autorizzazione all’ 
immissione in commercio. 
 
D.5: art. 9 del Disciplinare di gara – Fermo restando che schede tecniche e 
manuali d’ uso verranno presentati esclusivamente in lingua italiana, si chiede 
conferma della possibilità di produrre le dichiarazioni di conformità in lingua 
inglese. In ogni caso si richiede che eventuali traduzioni in lingua italiana 
possano essere rese dall’ operatore economico con autocertificazione, senza 
autentica del notaio. 
 
R.5: A propria garanzia e tutela, ASP chiede appositamente che la 
documentazione sia scritta in italiano, se si presentano dichiarazioni e 
certificazioni in lingua differente si ribadisce che è obbligatoria la traduzione 
autenticata. 
 
D.6: art. 11 del Disciplinare di gara – Si chiede conferma che possa essere 
rilasciata in fase di partecipazione alla gara la semplice copia della visura della 
Camera di commercio con data non inferiore a sei mesi. 
 
R.6: la copia del certificato della Camera di Commercio può essere quella 
scaricata on line o, comunque, autenticata seguendo i canoni della legge 
Bassanini. 
 
D.7: art. 11 del Disciplinare di gara punto G) e H) – In entrambe i punti vengono 
chieste le medesime dichiarazioni, si chiede conferma che trattasi di un refuso. 
 
R.7: si tratta di un refuso, basta una sola copia della dichiarazione richiesta al 
punto G dell’ art. 11  del disciplinare di Gara. 
 
D.8: art. 11 del Disciplinare di gara -  In merito alla dichiarazione da rendere al 
punto C), si chiede di specificare cosa si debba intendere per “posizione 
amministrativa”. È corretto indicare il ruolo/carica ricoperto dai legali 
rappresentanti ed i relativi poteri? 
In merito alla dichiarazione da rendere al punto E), si chiede conferma che la 
stessa debba essere resa solo dai legali rappresentanti. Oppure è necessario 
presentarla anche per tutti i soggetti di cui al comma 3 dell’ art. 80 del D.Lgs 
50/2106? Il Legale Rappresentante può eventualmente dichiarare per conto dei 
singoli soggetti oppure occorre presentare le dichiarazioni sottoscritte da ognuno 
dei soggetti? 
In merito alle certificazioni da presentare al punto F) si chiede se è sufficiente 
presentare le stesse in copia conforme all’ originale. 
In caso di partecipazione in RTI si chiede di confermare che ciascuna impresa 
facente parte del raggruppamento, oltre alla certificazione ISO 9001, debba 
presentare le certificazioni specifiche relativamente al servizio da esse svolto. 
In caso di partecipazione in RTI, si chiede di specificare quali documenti tra quelli 
elencati dal punto A) al punto U) debbano essere presentati da ogni ditta 
costituente il consorzio. 
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R.8: Punto c): è corretto indicare ruolo e carica. Punto e) la dichiarazione deve 
essere presentata da ogni soggetto di cui al comma 3 dell’ art. 80 del D.Lgs 
50/2106. Punto f) basta la copia. Ogni ditta componente il RTI deve presentare le 
proprie certificazioni. I documenti di cui ai punti: a. n. p. q. t. u. devono essere 
firmati dai legali rappresentanti delle ditte costituenti il RTI, i rimanenti documenti 
dovranno essere prodotti da ogni singola ditta costituente il RTI. Ovviamente i 
certificati di cui ai punti g-h-i-j dalle ditte costituenti il RTI che possiedono una 
centrale di produzione di ossigeno medicale. 
 
D.9: art. 11 – Vogliate confermare che in caso di avvalimento, la ditta 
concorrente debba solo presentare la documentazione richiesta all’ art. 89 del 
D.Lgs 50/2016  
 
R.9: L’ art. 11 prevede espressamente che la mancanza dei documenti richiesti 
comporterà l’ esclusione dalla gara. A questi va aggiunta la documentazione 
prevista dalla legislazione vigente nei casi specifici. 
 
D.10: art. 12 - PROGETTO ALTERNATIVO DA INSERIRE NELLA BUSTA B. Si 
chiede di confermare che l’ elenco prezzi comprendente il costo orario degli 
addetti della ditta ed il costo dei più comuni pezzi di ricambio sia da inserire nella 
“busta B – progetto tecnico”  
 
R.10: l’ elenco prezzi dei materiali più comunemente utilizzati e con il costo orario 
della mano d’ opera è da inserire nella “busta B – progetto tecnico”. I prezzi sono 
da intendersi lordi, anche a questi prezzi sarà applicato il ribasso d’ asta che sarà 
espresso nell’ offerta economica in busta C. 
 
D.11: art. 12 - Si chiede di valutare la possibilità di modificare il modulo di offerta, 
permettendo all’ Azienda partecipante di offrire, per quanto riguarda il listino 
prezzi delle parti di ricambio, una percentuale di sconto autonoma rispetto a 
quella che va a definire il prezzo offerto  
 
R.11: Le modalità di gara sono uguali per tutti e non possono essere variate. 
 
D.12: Si chiede di specificare i termini di consegna e le penali previste dal bando 
di gara. Le tempistiche e le penali previste all’ art. 4 che contrastano con quanto 
previsto all’ art. 23 e all’ art. 12. Si chiede, inoltre, una verifica delle penali di 
importo pari ad € 300/ giorno di ritardo che risulta essere eccessivamente 
onerosa.  
 
R.12: Trattasi di casi differenti. La penale indicata all’ art. 4 è riferita alla 
consegna dell’ ossigeno medicale, mentre la penale indicata all’ art. 12 al caso di 
mancata consegna di pezzi di ricambio. L’ art. 23 indica chiaramente che ASP, a 
suo insindacabile giudizio, può valutare nel corso del contratto anche altri casi di 
inadempienza che potrà giudicare più o meno gravi. 
 
D.13: Si chiede se un operatore economico in possesso sia della certificazione 
UNI CEI ISO 9000 ed UNI EN ISO14001 può usufruire, come previsto all’ art. 93 
del D.Lgs n. 50/2016, di una riduzione dell’ importo della garanzia provvisoria 
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pari al 50% dell’ importo richiesto oltre ad un ulteriore sconto del 20%, pari ad 
una cauzione provvisoria pari al 70% di quella richiesta.  
 
R.13: La cauzione provvisoria è regolamentata da specifica legislazione con 
modifiche ed integrazioni, a cui ASP si attiene. 
 
D.14: art. 15 – CRITERIO DI AGGIUDICAZIONE. Nel riportare i seguenti 
punteggi per la parte qualitativa: 
A) complessivi 40 punti per le migliorie relative alla fornitura di gas medicinali; 
B) complessivi 20 punti per le migliorie offerte per la manutenzione degli impianti, 
stabilisce quanto segue: “I punteggi di cui ai punti A) e B) saranno assegnati 
dalla Commissione giudicatrice in base ai principi di equità e ragionevolezza 
sulla scorta dei progetti offerti dalle ditte. I punteggi saranno, quindi, assegnati a 
discrezione della Commissione senza che le ditte offerenti abbiano nulla da 
eccepire, da recriminare o ricorrere”. 
Tale previsione risulta in contrasto con le previsioni di cui all’ art. 95, comma 8, 
D.Lgs 50/2016, in base alle quali “I documenti di gara (…) elencano i criteri di 
valutazione e la ponderazione relativa attribuita a ciascuna di essi, prevedendo 
una forcella in cui lo scarto tra il minimo ed il massimo deve essere adeguato”. 
Inoltre, la delibera dell’ ANAC del 21 .9.2016 riporta quanto segue”Si 
raccomanda alle stazioni appaltanti di definire in maniera chiara e precisa i criteri 
di aggiudicazione nonché i criteri di valutazione, i metodi e le formule per l’ 
attribuzione dei punteggi e il metodo per la formazione della graduatoria, 
finalizzati all’ individuazione dell’ offerta economicamente più vantaggiosa; 
devono, pertanto, essere evitate formulazioni oscure o ambigue, assicurando 
trasparenza dell’ attività e la consapevolezza della partecipazione”. 
Si chiede una rettifica dell’ articolo. 
 
R.14: L’ art. 15 del disciplinare di gara “Criterio di aggiudicazione” è redatto in 
modo corretto ed i criteri di aggiudicazione indicati riportano quanto previsto dalla 
normativa vigente. Pertanto non necessita di alcuna rettifica. 
 
D.15: art. 15 – CRITERIO DI AGGIUDICAZIONE. Nella parte relativa all’ 
attribuzione del punteggio economico si prevede la formula: 
X=(Pmax*On/Omax), dove Omax è il miglior ribasso offerto, mentre On è l’ 
offerta ennesima. Vi chiediamo conferma che per On si intenda il ribasso 
ennesimo. 
 
R.15: Nella formula per il conteggio dei punti da assegnare alle ditte offerenti si 
conferma che: 
Omax è il miglior ribasso offerto (o il maggior ribasso percentuale offerto) 
On è l’ offerta ennesima (o il ribasso offerto dalle ditte partecipanti) 
 
D.16: art. 15 – CRITERIO DI AGGIUDICAZIONE. Si chiede di chiarire se nella 
formula per l’ attribuzione del punteggio relativo all’ offerta economica saranno 
presi in considerazione gli importi offerti complessivi (migliore e offerta 
concorrente n-esimo) o i ribassi percentuali (migliore e ribasso concorrente n-
esimo) 
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R.16: al punto C dell’ art 15 è chiaramente specificato:”40 punti alla maggior 
percentuale di ribasso offerta sui prezzi di cui all’ art. 5 posti a base di gara” 
 
D.17: art. 16 – Si chiede conferma che l’ inizio della fornitura di ossigeno 
medicale avrà luogo dalla aggiudicazione definitiva e secondo i tempi previsti da 
quanto previsto nel codice degli appalti e comunque secondo il crono programma 
dichiarato dalla ditta offerente 
 
R.17: l’ inizio della fornitura non avrà luogo a partire dalla data della determina di 
assegnazione definitiva, ma secondo le modalità riportate all’ art 16 del 
Disciplinare di Gara:”… la fornitura a pieno regime dovrà essere eseguita dal 
giorno successivo alla data di assegnazione provvisoria (che è la data di 
apertura della busta C – offerta economica) o dalla data indicata da ASP, con 
modalità adeguate e tali da soddisfare pienamente le esigenze della ASP …”. 
Questo perché il servizio di fornitura dell’ ossigeno medicale non può subire 
interruzioni essendo un servizio vitale per alcuni pazienti. Il servizio di fornitura di 
ossigeno medicale non dovrà essere interrotto neanche durante la realizzazione 
di eventuali migliorie. 
 
D.18: Apertura dei plichi di offerta – si chiede di specificare se all’ apertura dei 
plichi il rappresentante della ditta può essere munito di semplice delega oppure 
se deve essere munito di procura 
 
R.18: se non presenzia il legale rappresentante, il rappresentante della ditta 
potrà essere munito di procura o delega ma con allegata la fotocopia del 
documento di identità del firmatario di queste e fotocopia del proprio documento 
di identità. 
 
D.19: l’ art. 26 del Disciplinare di Gara consente di subappaltare la fornitura ed il 
servizio di manutenzione nei termini di legge. Desideriamo sapere se è possibile, 
altresì, subappaltare le attività inerenti il trasporto dei gas  
 
R.19: È possibile subappaltare le attività inerenti il trasporto dei gas. ASP 
considererà, però, il trasportatore responsabile in solido come la ditta 
appaltatrice e soggetto a tutti gli obblighi a cui è soggetta la ditta appaltatrice 
nella fornitura del gas medicale descritti all’ art. 2 del disciplinare di gara. Il 
rapporto di ASP resta comunque con la ditta appaltatrice e per la nostra Azienda 
il trasportatore, anche se lavoratore autonomo, è la ditta appaltatrice. 
 
D.20: Al fine di poter redigere un progetto alternativo articolato e corrispondente 
alle specifiche esigenze impiantistiche dei Vs Istituti, richiediamo una proroga dei 
termini previsti per la presentazione delle offerte 
 
R.20: In merito alla richiesta di proroga dei termini di consegna delle offerte devo, 
purtroppo, rispondere in modo negativo. 
 


