REGIONE DEL VENETO

Rovigo, 01/07/2022
Prot. n. 61185

PROCEDURA DI GARA APERTA TELEMATICA, Al SENSI DELL’ART. 60 DEL D. LGS. N. 50/2016 PER
L’AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA DI UN SISTEMA DIAGNOSTICO, IN NOLEGGIO,
COMPRENSIVO DI REAGENTI E MATERIALI DI CONSUMO, PER L’ESECUZIONE DI INDAGINI
CITOFLUORIMETRICHE PER LA UOC MEDICINA TRASFUSIONALE DELL’AZIENDA ULSS 5
POLESANA PER IL PERIODO DI 36 MESI, EVENTUALMENTE RINNOVABILI PER ULTERIORI 24
MESI. CIG 9249984047

ID SINTEL 155356067

- Risposte ai QUESITI pervenuti alla data del 29/06/2022 -

Quesito 1)

a) Nell'Allegato "All. 2 Istanza di partecipazione" - a pag. 1 e 2 ¢ riportato quanto segue CHIEDE
di partecipare alla procedura di gara per l'affidamento della fornitura in noleggio di sistemi
automatici per l'etichettatura e la tracciabilita di campioni, comprensivo del materiale di
consumo e dell’assistenza tecnica, per i centri prelievo ospedalieri di Rovigo, Adria e Trecenta
dell’A.ulss 5 Polesana, per il periodo di cinque anni" - A tal proposito siamo a chiedere
conferma che tale oggetto sia da considerarsi un refuso.

b) A pag. 10 del Disciplinare di gara indicate all' ART. 3 OGGETTO DELLA FORNITURA E
IMPORTO “L’appalto ¢ costituito da un unico lotto, trattandosi della fornitura di reagenti per
I’esecuzione di uno specifico test (procalcitonina)" - A tal proposito siamo a chiedere conferma
che tale oggetto sia da considerarsi un refuso.

¢) In relazione alla richiesta a pag. 34 disciplinare: in riferimento alla richiesta di allegare schede
tecniche del materiale offerto, vista il numero e la dimensione dei file si chiede la possibilita di
poter allegare una scheda tecnica e relativa dichiarazione di conformita esemplificativa per ogni
singola fluorescenza offerta.

d) In riferimento alla richiesta a pag. 8 capitolato d’oneri, “B. Reagenti - Anticorpi monoclonali in
singola marcatura dalla prima (FL1) alla decima fluorescenza (FL8);” si chiede al vostro ente
conferma che trattasi di refuso la “decima” fluorescenza e sia da intendere “ottava™
fluorescenza.

Risposta 1)

a) Si conferma che quanto riportato nell’Allegato 2 - Istanza di partecipazione, ¢ un refuso e
pertanto deve essere sostituito con “CHIEDE di partecipare alla procedura di gara per
I’affidamento della fornitura di un sistema diagnostico, in noleggio, comprensivo di reagenti e
materiali di consumo, per I’esecuzione di indagini citofluorimetriche per la UOC Medicina
Trasfusionale dell’A. Ulss 5 Polesana per il periodo di 36 mesi, eventualmente rinnovabili per
ulteriori 24 mesi”.

b) Si conferma che quanto riportato a pag. 10 del Disciplinare di gara ¢ un refuso e pertanto deve
essere sostituito con “L’appalto & costituito da un unico lotto. trattandosi della fornitura di un
sistema diagnostico, in noleggio, comprensivo di reagenti, materiale di consumo e servizio di
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assistenza tecnica per l'esecuzione di indagini citofluorimetriche per la UOC Medicina
Trasfusionale™.

c) Si conferma la possibilita di poter allegare una scheda tecnica e relativa dichiarazione di
conformita esemplificativa per ogni singola fluorescenza offerta.

d) Si conferma che quanto riportato a pag. 8 del Capitolato d’oneri, “B. Reagenti - Anticorpi
monoclonali in singola marcatura dalla prima (FL1) alla decima fluorescenza (FL8)” ¢ un
refuso e, pertanto, deve essere sostituito con “B. Reagenti - Anticorpi monoclonali in singola
marcatura dalla prima (FL1) alla ottava fluorescenza (FL8)”.

Quesito 2)

Relativamente al numero di test indicato nel Capitolato d’oneri, pag. 1, si chiede di confermare che
il numero indicato di test/anno richiesti corrisponde al valore dei singoli test da valutare e non dalle
combinazioni multicolore eventualmente offerte.

Di conseguenza, per quanto riguarda la combinazione CD45/CD3/CD4/CDS, si richiedono
complessivamente 4.000 singole specificita, ma 1.000 test nel caso in cui si offra la combinazione
in quadrupla fluorescenza.

Lo stesso si dica per la combinazione con 6 diverse specificita: nel caso in cui si offra la
combinazione a 6 fluorescenze cosi come descritta, dovranno essere previsti 300 test in sestupla
fluorescenza.

Tipo di Test Numero test/anno

CD45/CB3/CD4/CD§ 4.000

CD45/CD3/CD4/CD8/CD19/CD16-56 1.800
Risposta 2)

Si precisa che il numero dei test /anno richiesti, deve essere considerato in funzione del numero di
fluorescenze usate per ogni test, e si puod esprimere anche nel seguente modo:

- 1.000 determinazioni/ anno per fluorescenza quadrupla;

- 300 determinazioni / anno per combinazioni a 6 fluorescenze.

Tutti 1 concorrenti dovranno prendere visione delle risposte ai quesiti e tenerne conto ai fini della
formulazione dell’offerta, indipendentemente dal fatto che ne abbiano presentato richiesta.
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