
 

 

Consultazione preliminare di mercato 

Gara regionale per l’affidamento del Servizio di implementazione, manutenzione e 

assistenza del Sistema Informativo per la gestione degli Screening Oncologici, dello 

Screening Cardiovascolare e del Piano di Sorveglianza sulla popolazione esposta alle 

sostanze perfluoroalchiliche 

 

OSSERVAZIONI ALLA BOZZA DI CAPITOLATO 

In relazione alla Consultazione in oggetto si elencano di seguito alcune osservazioni alla 

Bozza di capitolato prodotta dall’ente. 

 

1. PAGINA 5: sarebbe utile chiarire se quando si parla di percorsi organizzati di 

Screening per pazienti ad alto rischio di sviluppo di cancro a causa di condizioni di 

rischio genetico (eredo familiare), ci si limita a voler inserire all’interno di Screening 

la scheda che permette al tecnico di radiologia di tracciare nel dettaglio i casi di 

familiarità, andando così a calcolare il Rischio Teorico oppure si vuole implementare 

anche tutta la successiva gestione delle pazienti in termini di analisi Cuzik Tyrer, di 

visita con la genetista, etc … e anche implementare il successivo protocollo di 

richiami automatici periodici che a seconda dei risultati (Profilo effettivo) ed età delle 

pazienti prevede dei controlli periodici. 

2. PAGINA 5: Si ritiene utile chiarire se quando si cita la “gestione della popolazione ad 

Alto Rischio per il colon retto” si intende la gestione dei familiari applicando un 

protocollo di familiarità al caso indice identificato allo screening  

3. PAGINA 6: E’ opportuno chiarire cosa comporta lo studio di monitoraggio biologico 

sulla popolazione dell’area esposta a PFAS e cosa si intende per presa in carico degli 

esposti alla contaminazione da PFAS. 

4. PAGINA 6: sarebbe utile dettagliare maggiormente la modalità di gestione e il 

protocollo di Screening Cardiovascolare che si desidera attivare in forma attiva. 

5. PAGINA 8: sarebbe utile descrivere in quale linguaggio di sviluppo è stato scritto il 

sistema informativo Screening_RVE e su quale base dati appoggia. 

6. PAGINA 8: E’ utile  dettagliare maggiormente cosa si intende per Adapter Gateway 
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7. PAGINA 8: sarebbe utile capire se il fatto che un utente in fase di autenticazione 

debba obbligatoriamente scegliere l’azienda in cui vuole lavorare sia strettamente 

necessario o se questo può essere una configurazione iniziale effettuata sull’utenza, 

in modo che l’utente non sia costretto ad ogni autenticazione a specificare l’azienda. 

8. PAGINA 9: sarebbe utile poter disporre dei dettagli delle schede implementate ad 

oggi sullo Screening PFAS e anche avere una descrizione del flusso organizzativo 

previsto da questo Screening 

9. PAGINA 10: sarebbe utile poter disporre della scheda dell’esame bioumorale e 

anche delle schede previste per gli esami PFAS 

10. PAGINA 11: Si ritiene opportuno aggiungere maggiori dettagli sul tema della rete 

mammografica. E’ utile inoltre chiarire cosa si intende per pool di refertazione con 

disponibilità e con possibilità di associarli alle varie ULSS.  

11. PAGINA 12: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli sulle funzionalità 

implementate dall’Adapter Gateway 

12. PAGINA 12: Si ritiene opportuno aggiungere maggiori dettagli sulle funzionalità 

gestite dai Punti di Accoglienza della Rete Oncologica Veneta (questo non è 

Screening). Chiarire meglio cosa significa in termini di operatività inserire un utente 

sull’adeguato percorso di cura. 

13. PAGINA 13: sarebbe utile chiarire meglio cosa si intende per garanzia del 

mantenimento delle interfacce, se comunque si accetta una reingegnerizzazione 

della soluzione in essere. 

14. PAGINA 14: sarebbe utile chiarire se è necessario mettere a disposizione un help 

desk ad orario continuato dalle 8:00 alle 18:00 o se sufficiente il seguente orario: 8:30 

– 13:00; 14:00 -17:00 

15. PAGINA 15: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli sul servizio da richiamare 

per raccogliere, modificare e cancellare il consenso sul FSE 

16. PAGINA 15: sarebbe utile avere un maggior dettaglio su cosa si intende 

relativamente al fatto che l’applicativo di Screening debba essere integrato con i 

moduli di refertazione di 2° e 3° livello. Di quanti e quali moduli si parla? Tutti i possibili 
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moduli utilizzati dalle varie ULSS che partecipano al progetto Screening Regionale? 

Quali sono i gestionali delle Breast Unit? 

17. PAGINA 15: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli su quale sia il percorso 

dedicato ai tumori eredo – familiari dell’endometrio 

18. PAGINA 16: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli su quale sia il percorso 

dedicato ai tumori eredo – familiari dell’ovaio (è lo stesso dell’endometrio?) 

19. PAGINA 16: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli su quale sia la modalità di 

gestione dell’eventuale nuovo studio MyPeBS – My Personale Breast Screening, 

forse nel fare in modo che alla donna siano assegnati dei richiami particolari, diversi 

dagli standard delle scadenze previste dai protocolli di Screening?  

20. PAGINA 16: sarebbe utile poter avere maggiori dettagli sul protocollo previsto dal 

modulo PFAS? Coincide con lo screening Cardiovascolare o semplicemente adotta 

parte degli esami effettuati anche nello Screening Cardiovascolare? 

21. PAGINA 17: sarebbe utile poter chiarire meglio cosa si intende con la seguente 

affermazione: “gli Screening Oncologici dovranno integrarsi con i Servizi messi a 

disposizione dal Sistema Informativo Ospedaliero Regionale di futura attivazione” 

(l’argomento pare essere molto ampio e andrebbe chiarito anche solo in merito a titoli 

e temi) 

22. PAGINA 18: sarebbe utile capire se l’ambiente di test da fornire in Cloud, a carico 

dell’aggiudicatario dovrà essere comunque disponibile anche al personale del SI. 

23. PAGINA 18: sarebbe utile chiarire che la richiesta di aggiornamenti a caldo senza 

prevedere fermi del sistema a volte potrà impattare sul lavoro degli utenti collegati, 

quindi di regola è più consigliato effettuare dei fermi durante i periodi di chiusura delle 

attività, vedi per esempio durante i week end. 

 


