
Dati generali della procedura

Numero RDO: 2578668

Descrizione RDO: PROCEDURA PER
L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO

DI NOLEGGIO, ASSISTENZA
TECNICA E SANIFICAZIONE DI

SISTEMI ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA ASM

Criterio di aggiudicazione: Offerta economicamente piu'
vantaggiosa

Numero di Lotti: 1

Formulazione dell'offerta
economica:

Valore economico (Euro)

Modalità di calcolo della soglia
di anomalia:

La congruità è valutata sulle
offerte che presentano sia i punti

relativi al prezzo, sia la somma dei
punti relativi agli altri elementi di

valutazione, entrambi pari o
superiori ai quattro quinti dei
corrispondenti punti massimi

previsti)

Amministrazione titolare del
procedimento

ASM - AZIENDA SANITARIA
LOCALE DI MATERA

01178540777
Via Montescaglioso MATERA MT

Punto Ordinante MICHELE VIGGIANO

Soggetto stipulante Nome: MICHELE VIGGIANO
Amministrazione: ASM - AZIENDA
SANITARIA LOCALE DI MATERA

Codice univoco ufficio - IPA UFM5R8

(RUP) Responsabile Unico del
Procedimento

Michele Viggiano

Inizio presentazione offerte: 28/05/2020 18:58

Termine ultimo presentazione
offerte:

16/06/2020 12:00

Temine ultimo richieste di
chiarimenti:

05/06/2020 12:00

Data Limite stipula contratto
(Limite validità offerta del

Fornitore)

28/07/2020 12:00

Giorni dopo la stipula per
Consegna Beni / Decorrenza

Servizi:

15

Misura delle eventuali penali: Indicate nelle Condizioni Generali
di Fornitura allegate al Bando
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oggetto della RdO e/o nelle
Condizioni Particolari definite

dall'Amministrazione

Bandi / Categorie oggetto della
RdO:

BENI/Forniture specifiche per la
Sanità

Numero fornitori invitati: Gara aperta a qualsiasi Fornitore
del Mercato Elettronico (previa
Abilitazione al Bando/Categoria

della Richiesta di Offerta

Lotto 1 - Dettagli

Denominazione lotto PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO

DI NOLEGGIO, ASSISTENZA
TECNICA E SANIFICAZIONE DI

SISTEMI ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA ASM

CIG 83240474E3

CUP

Formula di calcolo del
punteggio economico

Nessuna

Oneri di sicurezza non soggetti
a ribasso

Non specificati

Dati di consegna ASM MATERA suoi P.O. Matera -
75100 (MT)

Dati di fatturazione Codice IPA di Fatturazione
Elettronica: UFM5R8 . Aliquote:
secondo la normativa vigente

Termini di pagamento 60 GG Data Accertamento
Conformità Merci / Servizi

Importo dell'appalto oggetto di
offerta (base d'asta)

213160,00000000

Lotto 1 - Schede tecniche

Nome Scheda Tecnica Kit materasso antidecubito ad aria
con pompa (noleggio)

Quantita' 1

I campi contrassegnati con * sono obbligatori
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Nr. Caratteristica Tipologia Regola di
Ammissione

Valori

1 * Nome
commerciale del
Kit materasso

antidecubito ad aria
con pompa

Tecnico Nessuna
regola

2 * Tipo contratto Tecnico Lista di
scelte

Noleggio

3 * Marca Tecnico Nessuna
regola

4 * Codice articolo
produttore

Tecnico Nessuna
regola

5 Numero minimo di
giornate/kit

Tecnico Nessuna
regola

6 Tempo di consegna
dal momento della

richiesta di
attivazione del

noleggio [h]

Tecnico Lista di
scelte

6
12
18
24

7 Disponibilità
minima garantita

Tecnico Valore
minimo

ammesso

1

8 Garanzia Tecnico Nessuna
regola

9 Tipo assistenza Tecnico Nessuna
regola

10 Note Tecnico Nessuna
regola

11 Descrizione
tecnica

Tecnico Nessuna
regola

12 Durata del
contratto di

noleggio [mesi]

Tecnico Nessuna
regola

13 * Codice CND Tecnico Lista di
scelte

Y033306
Y033399

14 * Anno di prima
immissione sul

mercato / Versione
del materasso

Tecnico Nessuna
regola

15 * Kit materasso
latex free

Tecnico Lista di
scelte

NO
Solo le parti che

entrano in
contatto con il

paziente
Tutto il kit
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materasso

16 * Tipo (ISO
03.33.06.018)

Tecnico Lista di
scelte

Materasso ad
aria con

camera a
gonfiaggio

alternato, con
compressore
Materasso ad

elementi
interscambiabili,

con
compressore

17 * Indicazioni d'uso Tecnico Lista di
scelte

Prevenzioni
Lesioni I stadio
Lesioni II stadio

Lesioni III
stadio

Lesioni IV
stadio

18 Tipologia pressione Tecnico Lista di
scelte

Compensazione
pressoria
Pressione
alternata

19 Cessione d'aria Tecnico Lista di
scelte

NO
Alta, verso cute
Bassa, verso

cute

20 Portata massima
[kg]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 70
Da 71 a 130

Da 131 a 160
Oltre 161

21 Dimensioni
(LxHxP) [cm]

Tecnico Lista di
scelte

190x80x10
200x85x15
200x90x25
200x120x25
135x65x18
90x45x10

22 Altezza camere
[cm]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 8
Da 9 a 12

Da 13 a 18
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Da 19 a 25
Oltre 26

23 Riempimento
camere

Tecnico Lista di
scelte

Fisso
Fluttuazione

naturale
Fluttuazione

alternata
Aria fluidizzata

24 Camere [numero] Tecnico Lista di
scelte

Fino a 10
Da 11 a 15
Da 16 a 20
Da 21 a 30
Da 31 a 50

Oltre 51

25 Configurazione
camere

Tecnico Lista di
scelte

Bolle
Cilindri verticali

Tubolari
trasversali

Camera unica
con microsfere

26 Temperatura
variabile

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

27 Elementi
intercambiabili

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

28 Funzione pulsatile Tecnico Lista di
scelte

NO
A richiesta

Programmabile
Programmabile

e a richiesta

29 Radiotrasparenza Tecnico Lista di
scelte

NO
SI - materasso

e
coprimaterasso
Solo materasso

Solo
coprimaterasso

30 Kit per gestione
lesioni stadio IV

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 3
Da 4 a 10
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[quantità] Da 11 a 20
Oltre 20

31 Kit per gestione
lesioni stadio III

[quantità]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 3
Da 4 a 10
Da 11 a 20

Oltre 20

32 Kit per gestione
lesioni stadio II

[quantità]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 20
Da 21 a 50
Da 51 a 80
Oltre 100

33 Kit per gestione
lesioni stadio I

[quantità]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 20
Da 21 a 50
Da 51 a 80
Oltre 100

34 Kit per la gestione
della prevenzione
delle lesioni da

decupito [quantità]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 20
Da 21 a 50
Da 51 a 80
Oltre 100

35 Indice scala di
Braden

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 6
Da 7 a 11

Da 12 a 16
Oltre 17

36 Materasso
impermeabile ai

liquidi

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

37 Materasso lavabile Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

38 Resistenza minima
allo sgonfiaggio [h]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 6
Da 7 a 9

Da 10 a 12
Oltre 13

39 Valvola sgonfiaggio
rapido

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

40 Utilizzo senza
base materasso

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI
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41 Coprimaterasso
impermeabile ai

liquidi

Tecnico Lista di
scelte

SI
SI

42 Coprimaterasso
lavabile

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

43 Coprimaterasso
traspirante

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

44 Coprimaterasso
sterilizzabile in

autoclave

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

45 Coprimaterasso ad
alto scivolamento

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

46 Pompa - Piani
terapeutici

personalizzabili

Tecnico Lista di
scelte

SI
NO

47 Pompa - Numero
terapie

memorizzabili

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 3
Da 4 a 6
Da 7 a 10
Oltre 11

48 Pompa - Gestione
in remoto

Tecnico Lista di
scelte

NO
Filoguida

Radiofrequenza
Raggi infrarossi

49 Pompa -
Rumorosità

massima (misurata
a 1 metro dalla

pompa) [db]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 10
Da 11 a 20
Da 21 a 30
Da 31 a 40
Da 41 a 50

Oltre 51

50 Pompa -
Disponibilità

display

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

51 Pompa -
Disponibilità di

controllo
automatico per la
gestione dell'aria

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI
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immessa

52 Pompa -
Disponibilità di

supporto universale
per l'aggancio alle

barre del letto

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

53 Pompa - Pressione
massima erogata

[mmHg]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 15
Da 16 a 20
Da 21 a 25
Da 26 a 30

Oltre 31

54 Pompa -
Alimentazione

esterna

Tecnico Lista di
scelte

NO
220/230 V
50/60 Hz

55 Pompa - Allarme
bassa pressione

Tecnico Lista di
scelte

Visivo
Sonoro

Visivo e sonoro

56 Pompa - Durata
batterie tampone

Tecnico Lista di
scelte

NO
Fino a 1
Da 2 a 4
Da 5 a 7
Oltre 8

57 Pompa - Classe di
isolamento elettrico

(CEI 62-5)

Tecnico Lista di
scelte

I B
II B
I BF
II BF

Alimentazione
interna

58 Pompa -
Compatibilità

elettromagnetica
(EN 60601 1-1-2)

Tecnico Lista di
scelte

NO
SI

59 Garanzia full-risk
per tutta la durata

del noleggio

Tecnico Nessuna
regola

60 Ricondizionamento
del kit materasso

prima del
passaggio ad altro

paziente

Tecnico Lista di
scelte

SI
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61 Reperibilità
telefonica

Tecnico Lista di
scelte

H 24 anche
festivi

Solo feriali ore
apertura uffici

62 Tempo di intervento
on-site dal

momento della
chiamata [h]

Tecnico Lista di
scelte

6
12
18
24

63 Disponibilità
“muletti” on site dal

momento della
chiamata [h]

Tecnico Lista di
scelte

Fino a 6
Da 7 a 12

Da 13 a 18
Da 19 a 24

64 Training iniziale agli
utilizzatori [gg]

Tecnico Lista di
scelte

1
2
3
4
5
6
7

65 Verifiche elettriche
alla pompa

nell’anno solare

Tecnico Lista di
scelte

1
2
3
4
5
6

66 Manutenzioni
ordinarie al kit

nell’anno solare

Tecnico Lista di
scelte

1
2
3
4
5
6

Documentazione Allegata alla RdO

Descrizione Riferimento Documento Link
Esterno

Allegato 1
Caratteristiche

minime dei dispositivi

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI

Allegato1
Caratteristiche

Minime Dei
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e del servizio NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

ASM

Dispositivi E Del
Servizio.docx

(85.63KB)

Allegato 2
Questionario tecnico

da compilare
materassi

antidecubito

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI
NOLEGGIO,

ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

ASM

Allegato2
Questionario
Tecnico Da
Compilare
Materassi

Antidecubito.doc
(298KB)

Allegato 3
Caratteristiche Sat

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI
NOLEGGIO,

ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

ASM

Allegato3
Caratteristiche

Sat.doc
(270.5KB)

Allegato 4 Griglia
Valutazione Offerte

materassi
antidecubito

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI
NOLEGGIO,

ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

ASM

Allegato4 Griglia
Valutazione

Offerte
Materassi

Antidecubito.doc
(305KB)

Allegato 5 Capitolato
materassi

antidecubito

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI
NOLEGGIO,

ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

Allegato5
Capitolato
Materassi

Antidecubito.doc
(309.5KB)
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ASM

Disciplinare noleggio
materassi

antidecubito

PROCEDURA PER
L'AFFIDAMENTO DEL

SERVIZIO DI
NOLEGGIO,

ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE DI
SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI ALLA

ASM

Disciplinare
Noleggio
Materassi

Antidecubito.doc
(360KB)

Richieste ai partecipanti

Descrizione Lotto Tipo
Richiesta

Modalita'
risposta

ObbligatorioDocumento
unico per
operatori

riuniti

Eventuale
documentazione

relativa
all'avvalimento

Gara Amministrativa Invio
telematico

Facoltativo,
ammessi più
documenti

Si

Eventuali atti
relativi a R.T.I.

o Consorzi

Gara Amministrativa Invio
telematico

Facoltativo,
ammessi più
documenti

Si

Busta A vedi
art. 16 del

Disciplinare

PROCEDURA
PER

L'AFFIDAMENTO
DEL SERVIZIO
DI NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE
DI SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI
ALLA ASM

Amministrativa Invio
telematico
con firma
digitale

Obbligatorio,
ammessi più
documenti

Si

Busta B vedi
art. 17 del

Disciplinare

PROCEDURA
PER

L'AFFIDAMENTO
DEL SERVIZIO
DI NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE
DI SISTEMI

ANTIDECUBITO

Tecnica Invio
telematico
con firma
digitale

Obbligatorio,
ammessi più
documenti

Si
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OCCORENTI
ALLA ASM

Offerta Tecnica
(fac-simile di

sistema)

PROCEDURA
PER

L'AFFIDAMENTO
DEL SERVIZIO
DI NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE
DI SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI
ALLA ASM

Tecnica Invio
telematico
con firma
digitale

Obbligatorio Si

Busta C vedi
art. 17 del

Disciplinare

PROCEDURA
PER

L'AFFIDAMENTO
DEL SERVIZIO
DI NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE
DI SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI
ALLA ASM

Economica Invio
telematico
con firma
digitale

Obbligatorio,
ammessi più
documenti

Si

Offerta
Economica

(fac-simile di
sistema)

PROCEDURA
PER

L'AFFIDAMENTO
DEL SERVIZIO
DI NOLEGGIO,
ASSISTENZA
TECNICA E

SANIFICAZIONE
DI SISTEMI

ANTIDECUBITO
OCCORENTI
ALLA ASM

Economica Invio
telematico
con firma
digitale

Obbligatorio Si

In caso di accertamento del difetto del possesso dei requisiti di cui all'art. 80 del D.Lgs.
50/2016, l'Amministrazione potrà procedere alla risoluzione del contratto. In tal caso, il
pagamento del corrispettivo pattuito avverrà solo con riferimento alle prestazioni già
eseguite e nei limiti dell'utilità ricevuta. L'amministrazione potrà altresì procedere
all'incameramento della cauzione definitiva ove richiesta o, in alternativa, applicare una
penale in misura non inferiore al 10 per cento del valore del contratto.
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