REGIONE DEL VENETO

AZIENDA
IERO

GARA A PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO, IN CONCESSIONE, DELLA
GESTIONE DELL’OSPEDALE DI CORTINA D’AMPEZZ0O (CODIVILLA-PUTTI), CON
LAVORI DI RISTRUTTURAZIONE E COMPLETAMENTO DELL’IMMOBILE IN
OGGETTO, PER LA DURATA DI 9 ANNI, CON POSSIBILITA’ DI RINNOVO PER
ULTERIORI 5.

RISPOSTE ALLE RICHIESTE DI CHIARIMENTI n. 2

QUESITO N. 21

L'art. 3, pag. 5, del Capitolato precisa quanto segue: “In funzione della capacita attrattiva,
I'aggiudicatario potra erogare prestazioni a pazienti residenti in altre Regioni per un extra-budget
massimo di € 10.000.000,00 annui; la mobilita sara gestita nel rispetto dei principi per la regolazione
dei flussi finanziari tra le Regioni per il governo della mobilita extraregionale, di cui alla decisione
assunta in sede di Conferenza delle Regioni e delle Province autonome di cui allatto rep.
16/2014/CR7a/C7 del 29 settembre 2016 e delle linee attuative disposte dalla Regione del Veneto con
la DGR n. 1816 del 15 novembre 2016 € s.m.i.".

Si chiede si chiede di voler ulteriormente precisare:
A. L'importo consuntivato nel 2011;

B. Se le prestazioni di ricovero ospedaliero esitanti da interventi del Punto di Primo intervento, (o
Pronto Soccorso qualora previsto nel progetto di gestione) erogate a cittadini non residenti in Veneto,
concorreranno 0 meno alla determinazione del tetto di spesa di cui al punto 2 della DGR n.1816 del 15
novembre 2016.

Risposta al quesito n. 21

L'extra-budget per le prestazioni in favore di pazienti non residenti in Veneto, nel rispetto dei principi
delle decisioni assunte in sede di Conferenza delle Regioni e delle Province autonome di cui all'atto
rep. 16/2014/CR7a/C7 del 29 settembre 2016 e delle linee attuative disposte dalla Regione del Veneto
con la DGR n. 1816 del 15 novembre 2016, non € determinato in ragione del valore di ogni singola
struttura, bensi del valore regionale nel complesso.

In ogni caso si precisa:

A. Importo consuntivato nell'anno 2011 (inteso complessivamente per ricoveri e attivita ambulatoriale)
e stato pari a circa 4,7 milioni di euro;

B. Si, le prestazioni di ricovero esitanti da interventi del Punto di Primo Intervento erogate a cittadini
extra Veneto concorrono al tetto di spesa.



QUESITO N. 22

Dal progetto di ristrutturazione del Codivilla emerge che i percorsi sporco pulito non potranno essere
garantiti tramite soluzioni strutturali ma tramite soluzioni organizzative. A tal fine si chiede di voler
chiarire la congruenza con i requisiti autorizzativi e di accreditamento attualmente vigenti.

Risposta al quesito n. 22

Il progetto rispetta quanto previsto dalle norme regionali e nazionali vigenti in materia di autorizzazione
e accreditamento delle strutture sanitarie ed in particolare rispetta quanto previsto dalla L.R. 22/2002.

In particolare si fa presente che & necessario prevedere percorsi verticali differenziati tra sporco e pulito
ed i percorsi progressivi fino ai depositi sporco-pulito.

In particolare l'evacuazione del materiale sporco, dovra essere poi organizzato e processato con
soluzioni che prevedono la chiusura in appositi sacchi e carrelli, cosi da non provocare commistioni
nelle intersezioni nei percorsi orizzontali.

QUESITON. 23

Si chiede di voler chiarire I'iter autorizzativo e di accreditamento che il futuro concessionario dovra
seguire a seguito della aggiudicazione della gara posto che, per le attivita che rimarranno attive in fase
1 (Art. 13 capitolato) all'atto della richiesta di autorizzazione al funzionamento ed accreditamento
I'aggiudicatario dovra necessariamente recepire la documentazione e le procedure attualmente
adottate.

Risposta al quesito n. 23
L’accreditamento sara concesso con atto della Giunta Regionale.

QUESITO N. 24

ELETTROMEDICALI - Quali siano le principali clausole contrattuali presenti nei relativi contratti di
manutenzione.

QUESITO N. 25

ELETTROMEDICALI - In relazione alla manutenzione preventiva e correttiva, le attuali modalita di
effettuazione; se gestita mediante contratti con ditte esterne, si chiede di avere a disposizione copia
degli stessi.

Risposta ai quesiti nn. 24 e 25

| contratti in essere per la gestione della manutenzione delle attrezzature elettromedicali sono elencati
nella Tabella allegata, con le singole scadenze (ALLEGATO 1 - Elettromedicali_manutenzioni).

Si allegano le copie dei n. 12 contratti (ALLEGATI da 2 a 13). Ogni contratto & dotato di un atto
integrativo nel quale si prevede, tra l'altro, in caso di scadenza oltre il 31/12/2018, una clausola di
recesso anticipato qualora “venga disposta la cessazione della gestione” di ORAS S.p.A., attuale
gestore dellOspedale di Cortina.

QUESITO N. 26
Precisare il valore degli investimenti delle immobilizzazioni materiali degli ultimi tre anni.
Risposta al quesito n. 26

Si ritiene che la documentazione fornita dal’Amministrazione sia sufficiente per predisporre l'offerta in
gara.



QUESITON. 27

Al fine di poter elaborare una progetto di gestione, che sia rispondente alla programmazione regionale
e che miri a garantire una migliore accessibilita dei cittadini alle prestazioni di specialistica
ambulatoriale e di ricovero e cura, si chiede di mettere a disposizione i dati inerenti i tempi di attesa sia
per le prestazioni di ricovero e cura che per le prestazioni di specialistica ambulatoriale sia della AUSL
1 Dolomiti che della Regione Veneto.

Risposta al quesito n. 27

Si rinvia ai seguenti allegati al presente documento:
ALLEGATO 14 - Tempi di attesa 1;

ALLEGATO 15 - Tempi di attesa 2.

QUESITON. 28

Mettere a disposizione i protocolli inerenti la continuita assistenziale sul territorio attualmente in vigore
al fine di elaborare un progetto di gestione che garantisca la continuita assistenziale dei pazienti.

Risposta al quesito n. 28
Si rinvia al seguente documento:
ALLEGATO 16 - Protocollo dimissioni protette.

QUESITON. 29

Si chiede di mettere a disposizione la seguente Documentazione necessaria per la stipula della polizza:
statistiche sinistri degli ultimi cinque anni con l'indicazione degli importi riservati e liquidati unitamente
ad una relazione sulla gestione del rischio clinico.

Risposta al quesito n. 29

Si allega la statistica sinistri degli ultimi cinque anni (ALLEGATO 17), con indicazione degli importi
riservati.

La relazione sulla gestione del rischio clinico non € disponibile.

QUESITON. 30

Quanto previsto dall'art. 30 del capitolato, successivamente all'entrata in vigore dei decreti attuativi
previsti dall'art.10 comma 6 della Legge 24/2017, sara da intendersi integrato dalle disposizioni dei
predetti decreti?

Risposta al quesito n. 30

Si, il contratto assicurativo riferito alla copertura per la responsabilita connessa all'attivita sanitaria
dovra prevedere 'eventuale integrazione con le disposizioni di cui agli emanandi decreti attuati.

QUESITO N. 31

In caso di partecipazione di RTI VERTICALE dove la mandataria esegue le prestazioni indicate come
principali e le mandanti le prestazione secondarie (lavori) , siamo a richiedere se la garanzia provvisoria
richiesta all'art. 4 del disciplinare va rilasciata per l'intero importo (canone concessorio e importo dei
lavori) 0 se possono essere prestate due fideiussioni distinte: una a garanzia del canone concessorio
rilasciata dalla mandataria ed una garanzia per I'importo dei lavori rilasciata dalla mandante che
esequira i lavori.
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Chiediamo altresi se la polizza definitiva potra essere rilasciata con la stessa modalita che ci chiarirete
e se la polizza CAR potrd essere rilasciata solo dalla mandante in qualita di costruttore.

Risposta al quesito n. 31
Con riferimento alla garanzia provvisoria si conferma quanto previsto dall’art. 4 del disciplinare.

Per quanto riguarda la garanzia definitiva potranno essere rilasciate due fideiussioni distinte, ma quella
rilasciata dalla mandaria dovra coprire anche i rischi del mandante (compresi i rischi coperti dalla
polizza CAR), cosi come previsto dall’art. 48, comma 5.

QUESITO N. 32

Si richiede di acquisire i dati dell'ultimo triennio relativamente agli ingressi al pronto soccorso per
codice, con l'indicazione degli ingressi esitati in ricovero e degli ingressi esitati in ricovero trasferiti in
altra struttura.

Risposta al quesito n. 32
Si rinvia al seguente documento:
ALLEGATO 18 - Ricoveri da PPI.

QUESITON. 33

Si richiedono gli ultimi dati disponibili per dimessi giornate di degenza e valore della produzione sulla
mobilita per struttura afferente all’AULSS Dolomiti 1 per DRG erogati.

Risposta al quesito n. 33

Si rinvia ai seguenti documenti, relativi alle strutture afferenti TAULSS n. 1 Dolomiti:
ALLEGATO 19 - Ospedale di Belluno;

ALLEGATO 20 - Ospedale di Pieve di Cadore;

ALLEGATO 21 - Ospedale di Feltre;

ALLEGATO 22 - Ospedale di Agordo;

ALLEGATO 23 - Ospedale di Lamon.

QUESITO N. 34

Si richiedono informazioni per l'ultimo triennio relativi al tasso di turn over del personale con la
distinzione di cessazione per anzianita e cessazioni volontarie (indicare la causale).

Risposta al quesito n. 34

L’Ospedale di Cortina d’Ampezzo & stato oggetto di una sperimentazione gestionale pubblico-privato,
che si & conclusa a fine aprile 2017.

Prima della chiusura della sperimentazione, I'ex Istituto Codivilla Putti ha proceduto con il licenziamento
collettivo di tutti i dipendenti.

Dopo un periodo transitorio durante il quale il personale € stato gestito con le modalita previste dagli
accordi sindacali sottoscritti dalle parti, tramite agenzie interinali, dal 1° marzo 2018 ORAS S.p.A.,
attuale gestore dellOspedale, ha assunto a seguito di selezioni pubbliche quasi tutto il personale
dipendente dell’ex Istituto Codivilla Putti.

Alla luce di quanto sopra il dato relativo al tasso di turn over non & disponibile.
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In ogni caso si evidenzia che, durante tutto questo periodo, si sono conclusi a vario titolo (dimissioni
volontarie, mancato rinnovo del contratto a tempo determinato ecc.) i rapporti di lavoro delle seguenti
figure professionali:

- n. 15 Infermieri;
- n. 2 Tecnici Sanitari di Radiologia;
- n. 2 Fisioterapisti;
- n. 1 Medico.
Un medico non ha rinnovato il contratto per raggiungimento dell'eta pensionabile.

QUESITON. 35
Si richiede il costo medio per profilo del personale comprensivo di indennita e TFR dell'ultimo triennio.
Risposta al quesito n. 35

Come indicato in risposta al quesito n. 14, a fine aprile 2017 I'Ex Istituto Codivilla Putti ha proceduto
con il licenziamento collettivo di tutti i dipendenti.

I TFR accantonato ad oggi corrisponde pertanto ai ratei accantonati a partire dal 1° marzo 2018, in
quanto il TFR maturato precedentemente & stato liquidato.

Il costo del personale per profilo professionale fa riferimento al CCNL AIOP personale medico e
personale non medico, a cui si aggiungono per alcuni dipendenti gli importi ad personam.

A tali somme vanno aggiunte le varie indennita (di turno, di funzione, di reperibilita, ecc. ) come previsto
dal CCNL AIOP.

QUALIFICA LIVELLO | RAL +VARIABIL+TFR ANNUO**
Medico - Resp. area chir.ca dir. san. €113.100,00
Medico - Resp. area chir.ca dir. san. €96.837,00
Medico - Aiuto € 69.500,00
Operatore Tecnico Coordinatore (manutentore e ASPP) C € 31.500,00
Operaio Impiantista (manutentore) B3 € 31.000,00
Tec.co sanitario radiologia medica D € 27.800,00
Infermiere D € 25.523,00
Fisioterapista D € 25.037,00
Impiegato Amm.vo di Concetto C1 € 24.075,00
Centralinista B € 23.345,00
Operatore Socio Sanitario B2 €22.274,00
Impiegato D'ordine B-B1-B2 €21.200,00
Ausiliario Specializzato A2 €19.223,00

** | dati indicati in Tabella rappresentano la media dei costi sostenuti da febbraio 2018 a giugno 2018.

QUESITO N. 36

Si richiedono i costi ulteriori sostenuti relativamente al personale (ad es. locazioni, benefit aziendali)
dellultimo triennio.

Risposta al quesito n. 36

Da marzo 2018 I'attuale gestore dell’Ospedale di Cortina ha applicato alcuni accordi integrativi al CCNL
che, tuttavia, non saranno vincolanti per il nuovo gestore.

Non sono previsti incentivi extra contrattuali.



L’AULSS n.1 Dolomiti, proprietaria degli immobili, fornisce ad alcuni dipendenti gli alloggi, a titolo di
locazione (sia presso le ex casette che presso il Padiglione Putti, come gia specificato nel file
Chiarimenti n. 1).

Siindicano di seguito gli attuali ad personam e incentivi erogati:

AD PERSONAM INCENTIVI
QUALIFICA LIVELLO ASSORBIBILE
Centralinista B € 30,00
Medico - Aiuto Medico specialista € 800,00 Contratto di somministrazione in
scadenza il 31/12/2018
Medico - Aiuto Aiuto Specialista €622,00 Incentivo per indennita di disagio
di € 700,00 mensili (revocabile)
Medico - Resp. area chir.ca dir. | Responsabile Specialista €2.000,00
san.
Operaio Impiantista B3 € 250,00
Operatore Tecnico Coordinatore C € 250,00

QUESITON. 37

Si richiede relativamente al piano degli investimenti / arredi se sia possibile ricorrere al leasing
finanziario e/o operativo

Risposta al quesito n. 37

Ai sensi dell’art. 11, lett. A e B, del Capitolato Speciale, “a conclusione del rapporto contrattuale, le
attrezzature/gli arredi presenti all'interno degli immobili, ancora funzionanti/in buono stato e rispondenti
ai requisiti minimi di sicurezza, potranno essere acquistate dal’AULSS n. 1 Dolomiti, valutati I'interesse
pubblico coinvolto e la congruita del prezzo, ad un importo pari al valore residuo delle stesse, cosi
come iscritto a Bilancio.

In caso di mancanza di interesse, le attrezzature rimarranno di proprieta del concessionario, il quale
dovra provvedere a proprie spese, entro 60 giorni dalla scadenza contrattuale, a disinstallarle,
rimuoverle e trasportarle al di fuori degli immobili oggetto della concessione o a smaltirle, se
necessario.”

In considerazione di quanto previsto dallarticolo sopracitato, non sara possibile ricorrere al leasing
operativo.

Per quanto riguarda il leasing finanziario, posto il rispetto dellart. 11, sara possibile utilizzare tale
strumento purché il piano di ammortamento risulti correttamente impostato rispetto alla vita utile del
bene ed alla possibilita di un riscatto dei beni anche parziale.

QUESITO N. 38

Si richiede se gli appalti e/o i leasing/noleggi operativi esistenti si considerano cessati all’'atto dell'avvio
della concessione. Qualora non sia cosi si richiede la loro mappatura con importi annui e scadenze.

Risposta al quesito n. 38
Attualmente sono attivi i seguenti noleggi:

- Ditta Fujifilm Italia - RIS PACS - scadenza 6/12/2018;

- Ditta Fujifilm Italia — apparecchiatura diagnostica "ACSELERATE" e due CR "Capsula" per la
digitalizzazione delle cassette.- scadenza 27/06/2019;

- Ditta A.De Mori - emogasanalizzatore in service — scadenza 31/12/2018.

Il concessionario potra scegliere se subentrare 0 meno nei contratti di noleggio sopraelencati.
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In caso di mancato subentro il concessionario non dovra sopportare alcuno costo.

QUESITON. 39

Si richiedono i costi attualmente sostenuti della giornata alimentare, i costi di lavanolo a giornata di
degenza, i costi di pulizia al metro quadro differenziata per area di intensita di pulizia o in qualsiasi altra
forma

Risposta al quesito n. 39

Il servizio di ristorazione viene remunerato a forfait, per un valore pari a 13.000,00 € (IVA esclusa)
mensili.

Il servizio di lavanolo viene remunerato a giornata di degenza (costo unitario pari a 5,84€), con un
costo medio mensile di 3.500,00 € (IVA esclusa).

Il servizio di pulizia € remunerato a mq, per un importo medio mensile pari a16.500,00 € (IVA esclusa).

QUESITON. 40

Si richiede il costo sostenuto nell'ultimo triennio dalla struttura per la manutenzione delle aree verdi,
inclusa I'eventuale pulizia delle aree nella stagione invernale per rimozione neve

Risposta al quesito n. 40

L’attuale gestore, per i servizi di manutenzione delle aree verdi e di rimozione della neve, sostiene un
costo annuale (periodo dal 01/06/2017 al 31/05/2018) pari a 24.000 € (IVA esclusa).

QUESITO N. 41
Si richiede il costo sostenuto nell’ultimo triennio dalla struttura per il servizio trasporto pazienti.
Risposta al quesito n. 41

L'attuale gestore, per il servizio di trasporto pazienti ospedalieri, nel periodo dal 01/06/2017 al
31/05/2018, ha sostenuto un costo annuale pari a 4.700,00 € (IVA esclusa).

L’AULSS n. 1 Dolomiti, per il servizio di trasporto pazienti legato alla gestione del PPI, sostiene un
costo annuale pari a circa 320.000,00 (IVA esclusa).

QUESITO N. 42

Si richiede il costo annuo di manutenzione ordinarie e straordinarie sostenute per apparecchiature ed
arredi nel triennio passato.

Risposta al quesito n. 42

L’attuale gestore ha assunto due dipendenti con mansione di manutentori.

Per I'elenco dei contratti di manutenzione attivi si rinvia alla risposta fornita ai quesiti nn. 24 e 25.

In ogni caso si evidenzia che il costo annuale per la manutenzione delle attrezzature elettromedicali
(esclusi i noleggi) & pari a 151.178,00 €.

QUESITON. 43

Si richiede il costo annuo sostenuto nell'ultimo triennio relativo alle utenze.
Risposta al quesito n. 43

L’attuale gestore sostiene i seguenti costi per le utenze:
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- Energia elettrica, telefono, internet: 233.000,00 € (IVA esclusa).
- Acqua: 51.000 € (IVA esclusa);

- Gasolio: 110.000 € (IVA esclusa). In merito si evidenzia che da fine settembre 2018 'Ospedale
di Cortina sara riscaldato non piu a gasolio, ma a gas.

QUESITO N. 44

Si richiede I'elenco con breve descrizione dei servizi attivati dai distretti e dalla medicina di base nella
conca ampezzana e ad oggi attivi.

Risposta al quesito n. 44

| Comuni della Valle del Boite compresi nellambito territoriale comprendente la conca ampezzana
sono: Cortina d’Ampezzo, San Vito di Cadore, Borca di Cadore e Vodo di Cadore.

L’assistenza primaria & garantita da n. 6 Medici di Assistenza Primaria (MAP), di cui n. 4 titolari di
incarico e, in via transitoria, n. 2 supplenti.

E’ previsto I'insediamento dei due nuovi titolari rispettivamente il 1° settembre ed il 12 novembre 2018.
Inoltre, nell’ambito territoriale sopra indicato opera anche una Pediatra di libera scelta.

| MAP si sono organizzati, ai sensi dell'art. 54 dellACN del 23.3.2005, in una Medicina di rete,
denominata “Cortina — Val Boite”.

Gli stessi medici effettuano, oltre alle attivita ambulatoriali e domiciliari, anche ['assistenza
programmata e integrata al domicilio dell'assistito; due dei MAP operano anche nella RSA del Centro di
Servizi di Cortina d’Ampezzo, per garantire I'assistenza programmata in struttura residenziale.

Al fine di assicurare la continuita dell’'assistenza di medicina generale, 'Azienda ULSS n. 1 Dolomiti ha
attivato un punto di continuita assistenziale la cui sede, attualmente, & ubicata presso I'lstituto Codivilla
Putti.

L’assistenza riguarda la Valle del Boite e il Centro Cadore ed € garantita dalle ore 10.00 alle ore 20.00
nei giorni prefestivi, dalle ore 8.00 alle 20.00 nei festivi e dalle ore 20.00 alle 8.00 in tutti gli altri giorni.

Nei periodo di maggior afflusso turistico il servizio viene potenziato con un secondo medico di
continuita assistenziale (nell’anno in corso si € deciso di potenziare il servizio nei mesi di luglio e
agosto e nel periodo compreso tra il 7 dicembre ed il 6 gennaio 2019).

Nella sede del Distretto di via Cesare Battisti a Cortina, trovano spazio uno sportello amministrativo per
pratiche di scelta e revoca medico, esenzione ticket, riscossione ticket, accesso alla assistenza
protesica.

Nella stessa sede opera settimanalmente un’Assistente sociale della U.O. Disabilita Adulti.

Il Dipartimento di Prevenzione ha aperto inolire nella sede del Distretto in parola un ambulatorio
vaccinale e uno studio medico per il rilascio delle certificazioni.

Infine FAULSS n. 1 garantisce, presso ['lstituto Codivilla Putti, la presenza dei seguenti professionisti:
- N. 1 specialista in Dermatologia (con impegno di 5 ore settimanali);
- N. 1 specialista in Oculistica (con impegno di 7 ore settimanali);
- N. 1 Psicologa del Consultorio familiare (con impegno di un accesso a settimana);

- N. 1 Ostetrica nellambito dell'attivita di screening citologico tramite PAP test, impegnata nei
prelievi.

Per completezza informativa si trasmettono i dati relativi ai servizi afferenti al’ Ospedale di Cortina:
ALLEGATO 24 - flusso STS11.



QUESITO N. 45

Con riferimento alla pagina 17 del capitolato quando si parla di sistemi informativi, si richiede: a)
mappatura funzionale attuale dei sistemi informativi con lindicazione dei fornitori e costi di
licenza/assistenza/manutenzione annui; b) se € previsto il mantenimento, anche parziale, degli attuali
software o la facolta/necessita di implementare nuovi sistemi; ¢) elenco dei software/sistemi con i quali
viene richiesta l'integrazione; d) in caso di implementazione di nuovi sistemi se & necessario effettuare
la migrazione dei contenuti esistenti per la loro storicizzazione o se invece si dovranno mantenere attivi
gli attuali sistemi per consultazione.

Risposta al quesito n. 45

Lett. a) Per quanto riguarda il network, la soluzione tecnica adottata € stata quella di interconnettere le
sedi di Motta Livenza, sedi dell'attuale gestore, e quelle di Cortina e implementare le seguenti attivita
periferiche:

1) realizzazione di nuovi uplink ridondati Gigabit in cavo Cat6 UTP dal nuovo Centro Stella verso gli
armadi di piano;

2) realizzazione cablaggio strutturato Cat6 per infrastruttura wi-fi;

3) creazione di una nuova rete Lan segmentata per armadio di piano e implementazione di un nuovo
piano di indirizzamento;

4) attivazione nuovo nodo di Core con apparati di rete layer 3 ridondati;

5) installazione e configurazione di n. 11 switch di accesso ridondati negli armadi di piano;

6) attivazione Vlan sulla nuova rete Codivilla;

7) configurazione apparati di rete per interconnessione MPLS tra rete ORAS e Codivilla;

8) configurazione apparati di rete per interconnessione tra le reti Codivilla e Ulss 1;

9) attivazione nuova infrastruttura wi-fi con .15 Access Point e relativo controller;

Infine ¢ stato attivato un contratto di assistenza e manutenzione h24 on site per gli apparati della nuova
rete dati a supporto delle problematiche di rete locale (Lan) e dei collegamenti geografici (Wan)
continuativo per dodici (12) mesi.

In seguito alla realizzazione della nuova infrastruttura di rete, & stato possibile implementare la
soluzione Citrix in uso presso ORAS per remotizzare i desktop virtuali, installando sulle “postazioni Xp”
obsolete il receiver di Citrix. Sono stati altresi profilati tutti gli utenti e formati all'utilizzo del nuovo
ambiente di lavoro.

Gli applicativi in uso, i medesimi impiegati presso ORAS, hanno evitato I'obbligo dell'installazione di
macchine (fisiche o virtuali) presso la sede di Cortina.

Lett. b) Il concessionario potra implementare nuovi sistemi o incontrarsi con la Ditta ORAS, attuale
gestore, per concordare le azioni future.

Lett. ¢) Il concessionario dovra integrare i propri sistemi con il Fascicolo Regionale Elettronico SSR e
con il Sistema Informativo Ospedaliero (SIO) quando esso sara attivato, poiché attualmente ¢ in corso
di acquisizione da parte della Regione Veneto. Gli atti di gara in cui sono descritte le caratteristiche
tecniche di tale Sistema Informativo Ospedaliero sono scaricabili dal sito di Azienda Zero tramite il
seguente link:

https://salute.regione.veneto.it/web/aziendazero/125?p p id=110 INSTANCE 33uS&p p lifecycle=0&
p_p state=maximized&p p mode=view& 110 INSTANCE 33uS struts action=%2Fdocument_library
display%2Fview& 110 INSTANCE 33uS folderld=1593294

Lett. d) Il concessionario potra scegliere se effettuare la migrazione dei contenuti esistenti nei propri
sistemi oppure mantenere attivi gli attuali sistemi per la sola consultazione.
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https://salute.regione.veneto.it/web/aziendazero/125?p_p_id=110_INSTANCE_33uS&p_p_lifecycle=0&p_p_state=maximized&p_p_mode=view&_110_INSTANCE_33uS_struts_action=%2Fdocument_library_display%2Fview&_110_INSTANCE_33uS_folderId=1593294

QUESITO N. 46

Nel corso del sopralluogo sono state visionate attrezzature di interesse (es. server, access point,
sistemi di archiviazione e backup, sistemi DR e CR Fuiji, cassette radiologiche, strumentario chirurgico)
che non avete ricompreso nell’allegato 7 del capitolato. Si richiede di conoscere la destinazione di tali
attrezzature.

Risposta al quesito n. 46

La strumentazione informatica ed elettromedicale a cui si riferisce il concorrente non & stata inserita
nell’allegato 7 in quanto di proprieta dell'attuale gestore e non del’ AULSS n. 1 Dolomiti.

L’eventuale acquisizione delle stesse, se di interesse, potra essere oggetto di futura trattativa tra il
concessionario e I'attuale gestore.

Con riferimento alle apparecchiature di diagnostica per immagini (DR e CR Fuiji), si rinvia a quanto
precisato in risposta al quesito n. 38.

QUESITO N. 47

Nel doc. PEF tabella investimenti a pag. 7, colonna privato, si richiede se sia vincolante il mix fra
immobilizzazioni e fabbricati.

Risposta al quesito n. 47

No, non & vincolante.

QUESITO N. 48

Si chiede, con riferimento a pag. 14 del disciplinare di gara, di specificare se l'offerta tecnica debba
essere elaborata in tre distinti documenti o in uno unico con allinterno un indice che consenta la chiara
distinzione tra i 3 progetti (organizzativo- gestionale, piano degli investimenti, progetto di gestione della
‘Fase Transitoria”).

Risposta al quesito n. 48
L’Offerta Tecnica & unica, cosi come previsto dal Disciplinare di gara a pag. 14, a cui si rinvia.

Nel caso in cui lo spazio a disposizione nella cartella “Documentazione Tecnica 1" (100 MB) non sia
sufficiente, il concorrente potra inserire la restante documentazione nelle ulteriori cartelle a disposizione
denominate “Documentazione Tecnica 2", “Documentazione Tecnica 3", etc..

All'interno dell'Offerta Tecnica dovranno essere distinti i seguenti documenti:
a) Progetto Organizzativo e Gestionale relativo al’Ospedale di Cortina d’Ampezzo (Codivilla-Putti);
b) Piano degli Investimenti in attrezzature sanitarie ed arredi;

c) Progetto di Gestione della “Fase Transitoria”, durante la quale dovranno essere effettuati i lavori di
ristrutturazione del Padiglione Codivilla.

QUESITON. 49

Si richiede di esplicitare cosa rientra nel computo delle 100 pagine massime indicate a pag. 14 del
disciplinare di gara. (ad es. rientrano copertina, indice, allegati, ecc...).

Risposta al quesito n. 49
Nel computo delle 100 pagine sono escluse:
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- copertina;
- indice;
- eventuali allegati tecnici.

Precisazione relativa al QUESITO N. 10 del 23 luglio 2018
Rif. QUESITO N. 10

CODIVILLA - A fronte di quanto precisato all'art. 12 in relazione ai lavori di ristrutturazione del
Padiglione Codivilla, si chiede se in fase di progettazione esecutiva sia possibile apportare varianti al
progetto. In caso di risposta positiva, si chiede di voler chiarire a quale iter autorizzativo, aggiuntivo
rispetto a quanto previsto dal DPR 380/2001 s.m.i., siano soggette le varianti essenziali € non
essenziali al permesso di costruire presentato.

Risposta al quesito n. 10

Si premette come i tempi assegnati per lattivita di progettazione e linizio dei lavori, non siano
derogabili, vista la necessita di consegnare l'opera, almeno per la prima fase, prima dell'inizio dei
Mondiali di sci.

E' comunque possibile, dopo l'approvazione del progetto esecutivo e l'avvenuto inizio dei lavori,
proporre agli Enti interessati varianti motivate al progetto esecutivo validato.

Qualora I'Azienda ULSS n. 1 Dolomiti, dia il proprio assenso, dovra essere presentata la variante
all'Azienda ULSS stessa, che dovra riconvocare la Conferenza dei Servizi (facendovi partecipare tutti
gli Enti interessati).

Precisazione relativa al QUESITO n. 10

Qualsiasi attivita/variante redatta ed attuata dal concessionario, che trovi giustificazione ed
approvazione da parte della Regione Veneto anche per quanto riguarda la valutazione della congruita
dellimporto della stessa, costituisce una spesa da rendicontare allinterno del 51% richiesto dalla
normativa vigente, fermo restando l'importo massimo erogabile dalla Regione Veneto, pari a
20.000.000,00 €.

Il Direttore
Padova, 28 agosto 2018 U.0.C. CRAV

Dott. ssa Sandra Zuzzi
Documento firmato digitalmente ai sensi dell’art. 24
del Digs.vo 7 marzo 2005, n. 82
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