
La capacità finanziaria di una ditta si misura anche in base all’importo di una sola fattura

Appalti: i requisiti economici

I l requisito della capacità economi-
co-finanziaria risulta soddisfatto
quando la ditta aggiudicataria o am-

messa alla gara abbia fatturato per uno
solo degli esercizi finanziari precedenti,
un importo superiore a quello massimo
dell’appalto. È quanto si evince dalla sen-
tenza del Tar Puglia di Bari 13 maggio
2008, n. 1120.

Il fatto. Una ditta partecipante a un
appalto indetto da un Comune per l’affi-
damento di determinati servizi, nella fatti-
specie, di igiene urbana, si era vista esclu-
sa dalla gara dalla commissione. Infatti,
la Commissione giudicatrice dell’appalto
aveva rilevato che il volume d’affari, del-
la ditta partecipante, attestato da due del-
le tre dichiarazioni Iva annuali presenta-
te, era inferiore all’importo massimo del-
l’appalto e, quindi, in contrasto con la
prescrizione dell’articolo 6 del bando che
richiedeva la produzione delle dichiara-
zioni annuali Iva e bi-
lanci relativi agli ultimi
tre esercizi finanziari di
un importo pari a quel-
lo dell’importo massi-
mo di appalto.

La posizione del
Tar. Secondo il Tar Pu-
glia la questione può es-
sere risolta in base alla corretta interpreta-
zione dell’art. 6 del bando di gara che, al
fine di provare la capacità economico-fi-
nanziaria, prescriveva che le partecipanti
dovevano allegare all’offerta «dichiara-
zioni annuali Iva e bilanci relativi agli
ultimi tre esercizi finanziari antecedenti
la pubblicazione del bando di gara di un
importo pari a quello dell’importo massi-
mo di appalto». Secondo l’interpretazio-
ne della Commissione di gara del Comu-
ne, la disposizione andava interpretata
nel senso che, per ciascuno dei tre eserci-
zi finanziari, la dichiarazione Iva doveva
indicare un volume d’affari di importo
pari all’importo massimo dell’appalto.
Secondo il Tar Puglia, invece, a essere
determinante è il significato letterale del-
la clausola del bando in cui è usato il
singolare «di un importo pari all’importo
massimo d’appalto» e non il plurale «gli
importi» o l’aggettivo indeterminato «cia-
scuno». Solamente se il senso letterale

non fosse chiaro o irrazionale, si può
procedere a interpretazioni difformi.

Poiché nel caso il senso letterale non
dà luogo a dubbi, né è irrazionale. Pertan-
to, la diversa interpretazione data dalla
Commissione non è giustificata, anzi si
traduce in un’inammissibile integrazione
del bando con significati diversi che non
garantiscono la tutela della par condicio.

La notifica ai controinteressati. Il
Tar Puglia ha, inoltre, precisato che il
ricorso proposto contro l’esclusione da
una gara di appalto, avendo a oggetto un
provvedimento che si esaurisce nella sfe-
ra del soggetto escluso, non va notificato
a soggetti controinteressati. Il motivo è
semplice: le altre ditte partecipanti alla
gara non assumono la posizione giuridica
di controinteressati nella fase di valutazio-
ne delle offerte. Assumono tale veste,
invece, solo quando la gara si è già con-
clusa. Sarebbe stato diverso, invece, se

l’impugnazione della
esclusione fosse interve-
nuta allorché la gara si
fosse già conclusa. In
tal caso sarebbe stata ne-
cessaria la notifica del
ricorso alla ditta risulta-
ta aggiudicataria e con-
trointeressata al ricorso

proposto dalla ditta partecipante esclusa
dalla gara.

Conclusioni. Affinché il requisito del-
la capacità economico-finanziaria risulti
soddisfatto, è sufficiente che la ditta ab-
bia fatturato per uno solo degli esercizi
finanziari precedenti, un importo superio-
re a quello massimo dell’appalto. In tal
modo la ditta interessata ha fornito ampia-
mente la prova di poter correttamente e
seriamente assumere l’impegno di porta-
re a termine i lavori o i servizi oggetto
dell’appalto. Questa posizione del Tar
Puglia, del resto, è conforme a quanto già
previsto dal Tar Sicilia, sezione I, con la
sentenza del 2 agosto 1996, n. 1132. Inter-
pretazioni diverse da parte della Commis-
sione giudicatrice violano la regola base
secondo cui l’interpretazione delle clauso-
le del bando non può che avvenire secon-
do la loro espressione letterale.

Pier Paolo Balzamo

L e esigenze di contenimento della spesa sanitaria pubblica
imposte a livello nazionale e regionale hanno spinto

diverse Regioni a utilizzare sempre più spesso modelli centra-
lizzati di gestione degli acquisti, tali da consentire un governo
più efficiente della spesa. La centralizzazione degli acquisti,
infatti, permette ad Asl e Ao di conseguire migliori condizioni
economiche grazie all’aggregazione della domanda e all’au-
mento del proprio potere contrattuale. Un altro vantaggio
consiste nella riduzione dei costi di transazione derivanti dalla
semplificazione delle procedure.

Un modello in questo senso ci viene dalla Regione Emilia
Romagna dove è in funzione dal 2005 “Intercent-Er”, azienda
regionale per lo sviluppo dei mercati telematici che ha fatto
risparmiare 75 milioni di euro sui prezzi medi degli acquisti di
beni e servizi. Un guadagno in termini di tempi e di prezzi. Se
la Regione Emilia Romagna è la capofila in queste best
practice in materia di gestione sanitaria, la
Calabria ne è, tuttavia, una promettente al-
lieva. Come manager modenese alla guida
dell’azienda sanitaria di Crotone, ho applica-
to l’esperienza di knowledge management
della mia Regione di provenienza in tema
di appalti, tenendo conto delle peculiarità
del contesto della Sanità calabrese in cui mi
trovo a operare.

Con la supervisione costante dell’assessorato regionale alla
Sanità abbiamo elaborato alcune linee progettuali dirette a
migliorare l’attività gestionale dell’azienda sanitaria e con una
strategic partnership con la Prefettura di Crotone e, d’intesa
con il Comune e la Provincia abbiamo, quindi, istituito e
attivato una Stazione unica appaltante (Sua) per le procedure
di gara di appalti di lavori, servizi e forniture di importo pari o
superiore ai 100mila euro. La Sua è stata pensata come la
forma organizzativa più appropriata per la gestione degli
appalti sia sotto il profilo della funzionalità amministrativa che
sotto l’aspetto della prevenzione delle infiltrazioni della crimi-
nalità organizzata. Per quanto riguarda la funzionalità c’è da
dire che i tempi delle procedure di gare dall’indizione all’ag-
giudicazione si sono abbattuti in maniera esponenziale, con
un’assoluta assenza di contenzioso relativo alle gare espletate
e nessun onere economico di spesa per il mantenimento della
Sua stessa da parte dell’Asl, perché il suo costo è garantito con
la trattenuta dell’1% sulle quote degli appalti, come a dire che
la Sua si finanzia da sola.

L’impatto sul bilancio dell’Asp di Crotone che ha un
fatturato complessivo di 250 milioni di euro, è e sarà, quindi,
di notevole entità, sia come abbattimento dei prezzi e azzera-
mento del contenzioso sia come riduzione dei tempi di proce-

dura e di risparmio di “ore uomo” necessarie, invece, per
seguire le procedure tradizionali. Per quanto riguarda l’aspetto
della prevenzione delle infiltrazioni della criminalità organizza-
ta, all’interno della Sua vi è una presenza altamente qualificata
delle forze dell’ordine dedicata alla supervisione della com-
plessa gestione dei procedimenti, del monitoraggio e dell’ese-
cuzione dei contratti.

La Sua rappresenta, quindi, un intervento di alto profilo in
tema di management sanitario perché essa, oltre a una ricaduta
positiva sui bilanci delle aziende sanitarie, contribuisce anche
a elevare la trasparenza della prassi amministrativa e la cultura
della legittimità e della legalità. A questo proposito non può
non essere riportato quanto stabilito recentemente dalla com-
missione Serra-Riccio che ha individuato nella “metodologia”
del sistema della Sanità calabrese, i punti di debolezza struttu-
rale in una micidiale combinazione tra governo nazionale e

regionale che non riescono a imporre scelte
di rinnovamento, un governo aziendale trop-
po spesso senza capacità di gestione, degra-
do e inadeguatezza strutturale dei presìdi
sanitari, disorganizzazione amministrativa e
gestionale che impedisce molte volte un
efficace governo della spesa e conduce a
rilevanti disavanzi finanziari di cui spesso
non si conosce l’effettivo ammontare. Ciò

non esclude che nella Sanità calabrese esistano esempi di
buona sanità, con sporadiche punte di eccellenza, così come
non si discute della competenza di moltissimi professionisti
che operano negli ospedali anche con dedizione e spirito di
servizio.

Il settore degli appalti potrebbe, per rilevanza, costituire
una delle prime leve su cui intervenire per eliminare gli
sprechi ed evitare la presenza in ditte esterne, a cui viene
affidato l’appalto, di soggetti vicini alla criminalità organizza-
ta. La Sua crotonese è la prima business unit con queste
caratteristiche in Italia e, per ora, l’unica della Regione. Il suo
insediamento fa ben sperare per il futuro, per l’avvio di un
modello di sistema e per il consolidamento di una cultura della
“responsabilizzazione” nella gestione manageriale della Sanità
calabrese. I risultati della salute non dipendono, infatti, solo
dalla qualità tecnica delle prestazioni sanitarie, ma trovano
radici più profonde nella “responsabilizzazione” di tutti i sog-
getti coinvolti, nella loro capacità di collaborare, avere fiducia
gli uni negli altri, essere parte di un sistema a rete: elementi
costitutivi di quello che viene definito il “capitale sociale”.

Andrea Guerzoni
Direttore generale Asp Crotone

L’Ospedale pediatrico Bambino
Gesù, Istituto di ricovero e cura

a carattere scientifico di proprietà della
Santa Sede ha ottenuto - primo in Italia
- la certificazione Uni En Iso 9001 per
“Comunicazione e Immagine - Ufficio
stampa e relazioni esterne”.

Il percorso che ha portato al bollino
di qualità da parte dell’ente certificatore
Dnv è durato due anni, periodo in cui
l’intera modalità ope-
rativa, organizzativa
interna e di interazio-
ne con l’esterno sono
state analizzate e ride-
finite, trasformando
quelle che erano buo-
ne pratiche in procedu-
re, processi, flussi, ele-
menti misurabili. Nel complesso organiz-
zativo delle funzioni e responsabilità
aziendali del Bambino Gesù, la certifica-
zione ha interessato tre macroaree: rela-
zioni esterne e istituzionali (comprenden-
te anche la cura del cerimoniale e l’orga-
nizzazione di eventi), le attività editoriali
(sia tradizionale che “new media”) e i
rapporti con i mezzi di informazione.

Molti degli strumenti e dei processi
sottoposti a certificazione vengono già
utilizzati in parte in altre realtà. L’ap-
proccio inedito è stato nel metterli “a
sistema” individuando anche i punti di
contatto e di interazione con altre realtà
interne ed esterne all’ospedale e avvian-

do un percorso di revi-
sione e di ottimizza-
zione dei flussi e delle
procedure.

Perché qualità in
comunicazione? Per-
ché il miglioramento
continuo e la misura-
zione della performan-

ce e dei risultati sono, anche in comuni-
cazione pubblica, un modo per rispon-
dere con sempre maggiore efficacia al-
le istanze dei cittadini.

La certificazione è condizione suf-
ficiente a garantire un servizio effica-
ce in comunicazione? Certamente no.
Si tratta semmai di un punto di parten-
za ineludibile.

Qualità in comunicazione non è il
rispetto di regole o di percorsi codifica-
ti; è un approccio culturale che porta a
confrontarsi con le situazioni che quoti-
dianamente ci si pongono dinanzi con
un metodo e una visione strategica.

Andare oltre il convenzionale, arric-
chendo il proprio lavoro col corredo di
valori guida quali profondità e universa-
lità è l’approccio culturale, scientifico,
operativo e di servizio applicato anche
in materia di comunicazione da parte
dell’Ospedale Pediatrico Bambino Ge-
sù, ispirati in quest’ambito dall’intuizio-
ne di San Tommaso d’Aquino:
“Comunicatio facit civitatem”.

La certificazione è, tuttavia, solo una
delle tappe del percorso per il consegui-
mento dell’eccellenza. Se, infatti, la cor-
retta applicazione delle norme Uni En
Iso 9001 garantisce da un lato il rigore,
l’uniformità e la controllabilità di un
processo di produzione o di erogazione
di un servizio (riguardi esso un bullone,
piuttosto che un’azione di comunicazio-

ne istituzionale), la mera applicazione
di tali norme, però, da sola non può
bastare. Per perseguire l’eccellenza ser-
vono anche la competenza e il “know-
how” tipici dei profili professionali di
coloro che processi e norme li devono
comprendere, condivi-
dere e applicare. E,
per converso, compe-
tenze distintive e capa-
cità relazionali hanno
valore in quest’ambi-
to solo se sostenute
da un tessuto di proce-
dure che lascino spa-
zio alla facoltà di decisione e non alla
deriva dell’improvvisazione.

Lavorare in qualità sul fronte della
comunicazione significa difendere e ga-
rantire sia l’utente che il professionista
che cura la comunicazione.

Il principio su cui le norme Iso si
basano prevede la sistematica individua-
zione di obiettivi sempre più complessi
nell’ottica di un costante miglioramen-

to della qualità. I passi successivi di
questo percorso sono l’approdo all’in-
formazione e alla comunicazione pub-
blica in campo sanitario alla generazio-
ne “2.0”, con un più maturo e consape-
vole coinvolgimento dei cittadini anche
nell’elaborazione e nei processi della
comunicazione, delle politiche per il
miglioramento degli standard di vita e

di prevenzione.
Il risultato conse-

guito vuole essere
uno strumento e una
modalità operativa, a
disposizione di tutti,
replicabile e adattabi-
le anche in altre strut-
ture pubbliche e in

particolare nell’ambito sanitario dove
la complessità dello scenario e di poten-
ziali criticità impone scelte di rigore e
di rispetto.

Marco Magheri
Resp.le Comunicazione e immagine
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