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Spett.le
AZIENDA ZERO

Oggetto: Consultazione preliminare di mercato, per [I'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.

Il sottoscritto Oscar Fruet, nato a Trento (TN) il 18 maggio 1977, in qualita di Procuratore Speciale
(giusta Procura del 23/10/2013 repertorio n. 9.226 — atto n. 6.465 del Notaio dr. Guglielmo Giovanni Reina,
poteri esplicitati in visura) della societa GPI S.p.A., con sede legale in Trento, via Ragazzi del ‘99 n. 13 CAP
38123, Codice Fiscale 01944260221, P.IVA 01944260221, telefono 0461/381515, fax 0461/381599, e-mail
info@gpi.it, pec gpi@pec.gpi.it,

consapevole delle responsabilita civili e penali a proprio carico scaturenti in caso di false e reticenti
dichiarazioni, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e in conformita alle vigenti disposizioni
di Legge

MANIFESTA

L'interesse della societa GPI S.p.A. a partecipare alla procedura di cui in oggetto,

E RIPORTA DI SEGUITO LE PROPRIE OSSERVAZIONI ALLA BOZZA DEL CAPITOLATO COME
INDICATO NELL'AVVISO CONSULTAZIONE DI MERCATO

Domanda 1)

Con riferimento all’Art. 4 a pagina 13 della Bozza del Capitolato, si chiede cortesemente di chiarire la frase:
“Manutenzione correttiva ed adeguativa delle componenti di integrazione tra Screening_RVE e
Datawarehouse Nazionale Screening;”

In realta la componente realizza l'integrazione con il Datawarehouse Regionale Screening, che, dopo
opportuna trasformazione, si integra con il Datawarehouse Nazionale Screening. Si intende questo flusso
oppure si prevede un cambiamento, passando all'integrazione diretta tra Screening_RVE e Datawarehouse
Nazionale?

Domanda 2)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 15 della Bozza del Capitolato: “Inoltre dovra essere richiamato I'apposito
servizio FSEr per la verifica del rilascio del consenso al fascicolo al fine di permettere la condivisione ai vari
soggetti coinvolti dei dati clinico-assistenziali dei pazienti.”

Si puod cortesemente chiarire in che modalita si intende la fruizione di tali dati clinico-assistenziali? Tramite
I'accesso ai dati presenti nelle interfacce dellapplicativo di Screening? Tramite I'accesso ad una funzionalita
dedicata che permetta di consultare un’estrazione di tali dati in forma documentale (ad esempio la storia
screening citata al punto successivo)?

Domanda 3)

Con riferimento all’Art. 4.3 pagina 15 della Bozza del Capitolato: “La funzionalita di ricerca referti degli
screening oncologici dovra inoltre permettere di filtrare in modo distinto i referti di secondo livello dagli
interventi.”
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Si pud cortesemente chiarire meglio la distinzione richiesta? Referti di 2 livello senza interventi e con
interventi? Oppure risultati diversi per indicare, a fronte di uno stesso episodio, il referto di 2 livello e il
referto di 3 livello?

Domanda 4)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 15 della Bozza del Capitolato: “L'applicativo dovra prevedere un nuovo
modulo di screening oncologici dedicato ai tumori eredo-familiari del colon retto e dell’endometrio,
comprensivo di tutte le fasi del percorso: dall'individuazione della popolazione target, alla chiamata attiva,
alla refertazione, alla gestione del follow up, al monitoraggio del programma da punto di vista quantitativo e
qualitativo, nonché le relative integrazioni. Contenuti e analisi andranno concordati con SVIS. "

E’ possibile avere cortesemente, ai fini di una migliore stima di attivita, maggiori dettagli? Quantomeno il
numero approssimativo di tipologie di esami previsti nei vari livelli ed il numero di integrazioni previste

Domanda 5)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 16 della Bozza del Capitolato: “L'applicativo dovra prevedere un nuovo
modulo di screening oncologici dedicato ai tumori eredo-familiari della mammella ed ovaio, comprensivo di
tutte le fasi del percorso: dall'individuazione della popolazione target, alla chiamata attiva, alla refertazione,
alla gestione del follow up, al monitoraggio del programma da punto di vista quantitativo e qualitativo,
nonché le relative integrazioni. Contenuti e analisi andranno concordati con SVIS. *

E’ possibile avere cortesemente, ai fini di una migliore stima di attivita, maggiori dettagli? Quantomeno il
numero approssimativo di tipologie di esami previsti nei vari livelli ed il numero di integrazioni previste.

Domanda 6)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 16 della Bozza del Capitolato: “II portale dovra inoltre essere integrato
con l'applicazione mobile Sanita Km Zero

Si pud cortesemente indicare meglio il tipo di integrazione prevista? Il portale dovra essere attivabile da tale
applicazione oppure si prevede altro tipo di integrazione?

Domanda 7)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 16: “Dovra essere consentita la generazione di inviti massivi secondo la
logica delle medicine di gruppo integrate. L'applicativo dovra quindi prevedere la possibilita di registrare
I'informazione di appartenenza di un MMG ad un gruppo di medicina integrata ed eventualmente indicarne
quale. ™

Questa logica andrebbe a sostituire o integrare la logica geografica del comune di residenza/domicilio nella
Selezione della popolazione da invitare?

Domanda 8)

Con riferimento all’Art. 4.3 a pagina 17: “Gli screening oncologici dovranno integrarsi con i servizi messi a
disposizione dal Sistema Informativo Ospedaliero regionale di futura attivazione. "

Si pud avere cortesemente qualche dettaglio in piu sul tipo di integrazione prevista in termini di flussi di
dati/obbiettivi?

Domanda 9)

Con riferimento all’Art. 4.4 a pagina 17: “La logica RDBMS, attualmente organizzata in partizioni (una per
azienda), dovra essere reingegnerizzata in una unica a livello regionale salvaguardando le integrazioni
esistenti *

E’ possibile chiarire cortesemente se l'aspetto del partizionamento da superare sia di tipo tecnico
(partizionamento di tabella su database), o di tipo logico (modalita di accesso per singola ULSS)?
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