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AZIENDA OSPEDALIERA  

“OSPEDALI RIUNITI VILLA SOFIA – CERVELLO” 
UNITA’ OPERATIVA PROVVEDITORATO   

90146 – PALERMO – Via Strasburgo n°233 
"""""" 

CAPITOLATO SPECIALE  
 

SERVIZIO DI ASSISTENZA E MANUTENZIONE FULL RISK PER  L’IMPIANTO DI 
SMALTIMENTO LIQUAMI RADIOATTIVI  IN DOTAZIONE DELL’ UNITA’ OPERATIVA DI 

MEDICINA NUCLEARE DELL’AZIENDA OSPEDALIERA  “ OSPED ALI RIUNITI VILLA SOFIA – 
CERVELLO” . 

 
DISCIPLINARE TECNICO E MODALITÀ DI ESECUZIONE DELL’APPALTO 

-CAPO I – gestione dei servizi. 

Art. 1.(Oggetto e natura dell’appalto) 

L’Impresa aggiudicataria dovrà, a proprio carico oneri e spese, erogare il servizio di 
assistenza tecnica e manutenzione “Full-Risk” (manutenzione preventiva, manutenzione 
ordinaria, nelle sue diverse componenti) volto a garantire il perfetto funzionamento 
dell’impianto di smaltimento liquami radioattivi in dotazione dell’Unità Operativa di 
Medicina Nucleare del P.O. “Villa Sofia”. 

Di seguito si indicano le specifiche tecniche dell’impianto in dotazione alla predetta Unità 
Operativa e le attività che l’operatore economico dovrà espletare durante il rapporto 
contrattuale: 

Caratteristiche tecniche sistema multicanale per spettrometria su liquami radioattivi 
provenienti dalla U.O.C Medicina Nucleare – P.O Villa Sofia. 

Gruppo di rivelazione posto nel locale vasche alloggiato all’interno di pozzetto a basso 
fondo:  

- rivelatore a scintillazione NaI(Tl) di dimensione 2"x 2"; la sonda è costituita da rivelatore 
e fotomoltiplicatore associato, alta tensione, preamplificatore, amplificatore. La sonda deve 
essere innestata al di sotto di beaker Marinelli da 1 litro in nostro possesso; 

- analizzatore multicanale costituito da buffer di memoria fino a 2084 canali, ADC, 
regolazione amplificazione, software di emulazione multicanale (acquisizione e presentazione 
degli spettri su display a colori), stabilizzatore di spettro. 

Gruppo di Comando-Controllo–Analisi degli spettri e archiviazione dati: 
- Personal Computer dedicati già in dotazione al reparto, con sistema Windows 10. 

Caratteristiche da validare da parte della ditta aggiudicataria al fine di garantire la perfetta 
compatibilità; 

- Il/i PC dedicato/i, oltre a colloquiare con l’impianto vasche e con il sistema di rivelazione 
multicanale, deve/devono essere messo/i in rete al fine di consentire verifiche remote da 
postazioni aziendali del Servizio di Fisica Sanitaria; 



 
 2

- software di analisi di spettri gamma, con le seguenti caratteristiche: 
* Taratura in energia 
* Calibrazione in efficienza, tramite set di sorgenti di attività nota 
* Misura del fondo e possibilità di sottrazione dello stesso 
* Calcolo dell'attività relativa del campione analizzato, per ciascun isotopo con indicazione 

dell'errore percentuale associato, relativamente al livello di confidenza scelto dall'operatore. 
* Memorizzazione dello spettro 
* Memorizzazione in file di qualsiasi risultato di elaborazione  
* Esportazione di report (formato testo, pdf, doc, ecc…) che preveda almeno: attività e 

concentrazione di attività per ciascun isotopo rilevato, riporti totali, ed esportazione di file-
spettro acquisito archiviabile in formato proprietario; 

* Visualizzazione grafica e numerica della contabilità degli isotopi scaricati, per Attività e 
Concentrazione 

* Possibilità di personalizzazione del report di stampa con parametri scelti dall'operatore 
(Nome dell'Istituto, Reparto, etc.) 
* Memorizzazione in file dei risultati di qualsiasi elaborazione 
La ditta aggiudicataria deve (non in questa fase di indagine di mercato): 

- eseguire sopralluogo presso il sito per verificare la compatibilità con le 
dotazioni pre-esistenti; 

- garantire, in fase di installazione ed accettazione con il Servizio di Fisica 
Sanitaria, la verifica delle calibrazioni in energia ed efficienza. 

Art. 2. (Modalità di espletamento del servizio ) 

Specifiche del servizio di assistenza e manutenzione full-risk dell’impianto di 
smaltimento dei liquami radioattivi provenienti dalla U.O.C Medicina Nucleare – P.O. 

Villa Sofia. 
 

Impianto di smaltimento liquami radioattivi Mod. IS P 3.8 – “P.O. Villa Sofia” 
 
Sez. 1: Servizio Full-risk 

• n.1 intervento tecnico programmato da eseguire in data da concordare con 
l’Azienda Ospedaliera (durante tale visita gli impianti dovranno essere a disposizione 
della ditta aggiudicataria), ad opera di personale qualificato che effettuerà tale visita di 
controllo e verifica;  

• illimitati interventi tecnici risolutivi “su chiamata” in caso di guasto. Questi tipi 
di intervento vengono garantiti entro le 48 ore dal ricevimento di richiesta scritta via 
fax o e-mail del cliente; 

• controllo remoto degli impianti effettuato dal reparto tecnico della ditta dalle 
ore 8:00 alle ore 18:00, dal lunedì al venerdì. Tale servizio deve consentire il 
collegamento al PC di controllo dell’impianto e la possibilità di avere accesso 
direttamente a tutte le funzioni della macchina e dell’impianto con la possibilità di 
verificarne il buon funzionamento. Per attivare il collegamento l’Azienda mette a 
disposizione una connessione Internet.   

• Verifica preventiva di buona efficienza dell’impianto, nonché della gestione 
remota dello stesso in considerazione degli interventi di pregressa ditta manutentrice 
(installazione di nuovo PC con nuovo software di controllo sinottico/attuazione 
dedicato). 

•  PC sinottico locale e quotazione della nuova fornitura di un secondo PC 
sinottico remoto presso l’ufficio del Servizio di Fisica Sanitaria. 
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Gli interventi verranno effettuati dalle ore 8:00 alle ore 18:00, dal lunedì al venerdì, sabato 
e festivi esclusi). Tutte le parti di ricambio di ogni singolo intervento devono essere comprese 
nel prezzo totale dell’affidamento. 

Sez. 2: Esclusioni 
• Eventuali aggiornamenti tecnici e modifiche agli impianti,  
• Eventuale sostituzione o costi di riparazione dei componenti del sistema 

multicanale per spettrometria gamma; 
• Eventuali interventi/lavori richiesti per aggiornamenti sul software gestione 

degli impianti. 
• Eventuali intervnti su vasche di raccolta a decadimento liquidi, dovuti alla loro 

deformazione o rottura. 
• Eventuali interventi su convertitori IMHOF dovuti ad intasamenti da materiale 

non degradabile presente nello stesso, o per cattiva gestione degli scarichi da parte 
degli operatori. 

• Eventuali malfunzionamenti causati da uso improprio da parte degli operatori, 
o dovuti a cause di forza maggiore e per i quali si renda necessario un intervento 
straordinario, non rientrano nel programma di manutenzione.  

• Eventuali interventi richiesti oltre a quelli inseriti nel presente capitolato. 
Sez. 3: Check list – attività da eseguire durante la manutenzione ordinaria: 

• Controllo alimentazione elettrica impianto; 
• Controllo alimentazione idrica impianto; 
• Verifica pressione circuito lavaggio e prelievo; 
• Controllo valvole di smistamento e micro interruttori di posizione; 
• Controllo valvole di scarico e prelievo; 
• Controllo tenuta vasche e raccorderia; 
• Controllo sistema di alimentazione pneumatica; 
• Verifica pressione circuito pneumatico; 
• Controllo ed eventuale rabbocco circuito di lubrificazione compressore; 
• Controllo funzionamento pompa pozzetto di troppo pieno; 
• Simulazioni allarmi; 
• Gestione delle due pompe di scarico che immettono in fogna i liquami 

con conseguente inclusione delle pompe tra i dispositivi coperti da full-risk; 
Sarà cura dell’Unità Operativa di Medicina Nucleare richiedere l’intervento di 

manutenzione specificando i dati riguardanti l’impianto per il quale si richiede l’intervento. 
La suddetta richiesta dovrà essere inserita nella gestione della manutenzione e, pertanto, 

sarà cura dell’Impresa aggiudicataria prenderla in carico per le successi fasi di gestione della 
richiesta. 

Si precisa che ai fini della valutazione dei tempi di intervento e di ripristino della 
funzionalità indicati nel presente capitolato, il tempo di richiesta di intervento coincide con 
quanto previsto nel presente disciplinare. 

Per ciascun intervento l’Impresa aggiudicataria deve produrre un rapporto in cui dovrà 
essere riportato l’esito dell’intervento e le seguenti altre informazioni: 

� la data di installazione dell’apparecchiatura; 
� il giorno e l’ora della richiesta di intervento; 
� la sede dell’intervento; 
� il nominativo del dipendente dell’Azienda Ospedaliera  che ha 

effettuato la richiesta; 
� la tipologia di impianto soggetta al malfunzionamento; 
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� descrizione, marca,codice prodotto e numero seriale di ogni 
componente sostituito; 

� il giorno e l’ora di ripristino della funzionalità dell’apparecchiatura. 
La copia di ciascun intervento dovrà essere consegnata all’Area Approvvigionamenti 

dell’Azienda Ospedaliera entro e non oltre le 48 ore successive a quelle dell’intervento. 
Tutte le componenti difettose dovranno essere sostituite con le corrispondenti originali 

della casa costruttrice  
Si precisa che il ripristino della funzionalità deve essere sottoscritto dall’utilizzatore 

dell’apparecchiatura o da altro dipendente dell’Azienda Ospedaliera autorizzato che certifichi 
la piena funzionalità dell’impianto oggetto dell’intervento. 

Art. 3. (Assistenza e manutenzione  full risk) 

Durante tutto il periodo contrattuale, il fornitore dovrà garantire la funzionalità 
dell’impianto attraverso la manutenzione ordinaria preventiva. 

L’Impresa aggiudicataria dovrà quindi garantire ed assicurare il mantenimento operativo 
della funzionalità dell’impianto attraverso attività che assicurino in via continuativa e 
tempestiva la rimozione delle malfunzioni, il miglioramento delle funzionalità e delle 
prestazioni, l’evoluzione tecnico funzionale del sistema, anche con l’aggiornamento 
periodico, attraverso il miglioramento della funzionalità, dell’affidabilità e dell’efficienza del 
sistema. 

L’Impresa aggiudicataria dovrà anche garantire la fornitura di qualsiasi parte necessaria a 
mantenere in perfetta efficienza l’impianto di smaltimento tanto sotto l’aspetto infortunistico, 
di sicurezza e di rispondenza alle norme, quanto sotto l’aspetto della rispondenza ai parametri 
tipici dell’impianto stesso, al loro corretto utilizzo, garantendo un servizio tecnico di 
assistenza e manutenzione sia dell’impianto sia delle singole componenti per i difetti di 
costruzione e per i guasti dovuti al normale utilizzo esclusi i danni derivanti da incuria e/o uso 
improprio. 

Pertanto il servizio di assistenza dovrà essere onnicomprensivo cioè tutte le sostituzioni, le 
riparazioni, i reintegri del sistema o di parti di esso, a prescindere che siano prodotti 
dall’Impresa aggiudicataria o da ditte terze, nonché la fornitura di tutti gli accessori e anche di 
parti di ricambio soggette a  consumo. 

Inoltre l’Impresa aggiudicataria deve garantire, per tutta la durata del contratto, il 
medesimo livello qualitativo dell’impianto: in caso di decadimento delle prestazioni di uno o 
più componenti, esplicitato dall'utilizzatore, non risolvibile con normali interventi di 
manutenzione, l’Impresa aggiudicataria provvederà a sostituire tali componenti con altre 
nuove identiche o migliori rispetto alla fornitura originale. 

Resta inteso che per qualsiasi congegno, parte o elemento meccanico, elettrico e elettronico 
che presenti rotture o logorii o che comunque diminuisca il rendimento dell’impianto, 
l’Impresa aggiudicataria dovrà eseguire le dovute riparazioni e/o sostituzioni dei materiali di 
ricambio nuovi di fabbrica e di caratteristiche tecniche identiche o superiori a quelli sostituiti. 
Resta anche inteso che l’Impresa aggiudicataria si farà carico, a propria cura, oneri e spese, 
del ritiro e smaltimento dei materiali sostituiti presso i locali dell’Azienda Ospedaliera. 

L’Impresa aggiudicataria dovrà includere in Offerta la descrizione dei servizi di 
manutenzione proposti che, dovranno essere così articolati: 

a) Servizio di Manutenzione Preventiva; 
b) Servizio di Manutenzione Ordinaria (correttiva, adeguativa e componente 

evolutiva). 
La manutenzione e l’assistenza rientrano fra i componenti oggetto di fornitura, sino alla 

scadenza contrattuale.  Tale canone dovrà essere proposto nella formula tutto compreso 
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(ovvero senza alcuna spesa aggiuntiva per diritti di chiamata, spese telefoniche, spese di 
viaggio, indennità di trasferta eccetera) per tutta la durata del contratto. 

 
Il servizio sarà erogato, fermo restando che nessuna tipologia di assistenza preclude l’altra: 

� sia attraverso assistenza telefonica; 
� sia attraverso collegamento remoto via VPN da parte di tecnici specialisti; 
� sia attraverso intervento on-site. 

Il processo di manutenzione è attuato in via continuativa fino alla scadenza del contratto.  
Il processo produce, in sintesi, un corretto funzionamento dei sistemi forniti, attraverso tutte 
quelle attività che assicurano in via continuativa la rimozione dei malfunzionamenti, il 
miglioramento delle funzionalità e delle prestazioni, l’adeguamento costante all’ambiente 
tecnologico. 

MANUTENZIONE PREVENTIVA  
Si intende il servizio atto a prevenire l’occorrenza di errori, malfunzioni e guasti, 

complementare all’attività di correzione delle anomalie della manutenzione ordinaria. Ha 
l’obiettivo di ridurre il numero di richieste d’intervento a fronte di anomalie, quindi 
massimizzare l’operatività delle apparecchiature e la produttività dell’utenza. Prevede 
quell’insieme di attività, verifiche e test, per anticipare e prevenire situazioni critiche dovute a 
motivazioni diverse, quali, ad esempio non esaustivo: 

a) Aumento significativo e non previsto dei volumi di attività; 
b) Introduzione di nuove soluzioni tecnologiche o variazioni dell’ambiente 

tecnologico ed architetturale. Particolare attenzione si deve riservare alle nuove 
versioni del cosiddetto software di base utilizzato, Sistema Operativo, eccetera.  

c) Qualora la casa produttrice delle Apparecchiature evidenzi una situazione che 
potrebbe portare alla malfunzione o al guasto ; 

d) In caso di potenziali problemi di sicurezza, effettuando tutti gli interventi 
raccomandati dal produttore, per assicurare gli adeguati standard di sicurezza; 

e) In ogni caso interventi di manutenzione programmata per le Apparecchiature 
atti ad accertarne la piena efficienza di funzionamento. 

Il documento del piano annuale di manutenzione preventiva, definisce la pianificazione e 
la periodicità, ad esempio semestrale, per gli specifici interventi di manutenzione 
programmata per le diverse apparecchiature oggetto del contratto.   

Tale documento dovrà essere concordato per iscritto con l’Azienda Ospedaliera e 
consegnato alla stessa entro il 15 dicembre dell’anno precedente all’anno di riferimento della 
manutenzione preventiva da eseguirsi. L’Impresa aggiudicataria è tenuta a rispettare il 
calendario redatto, eventualmente modificato d’intesa con l’Azienda Ospedaliera , pena 
l’applicazione delle penali previste nel contratto. 

Ogni intervento di manutenzione preventiva è registrato e descritto; verrà redatto un 
apposito “Verbale di manutenzione preventiva”, da consegnare all’Azienda Ospedaliera, il 
quale dovrà riportare almeno le informazioni relative alle attività svolte, alla data in cui è stata 
svolta l’attività di manutenzione, al numero di ore nelle quali l’Apparecchiatura è rimasta in 
stato di fermo e all’elenco delle componenti eventualmente sostituite. 

 
MANUTENZIONE ORDINARIA (CORRETTIVA E ADEGUATIVA ) 

Si intendono quelle attività e quei servizi di assistenza e manutenzione, comprendenti tutti i 
necessari interventi per garantire il continuo e regolare funzionamento del sistema, quindi si 
tratta di:  

• Manutenzione correttiva, vale a dire la diagnosi e la rimozione delle cause e 
degli effetti delle malfunzioni (errori o imperfezioni funzionali esistenti ) oltre che dei 
guasti del sistema. Inoltre assicura il miglioramento tempestivo delle funzionalità e delle 
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prestazioni, per esempio quando un programma non ha prestazioni adeguate al livello di 
servizio richiesto e ciò è percepito come una malfunzione, richiedendo un intervento di 
correzione.  

• Manutenzione adeguativa, vale a dire l’attività volta ad assicurare la costante 
aderenza del sistema all’evoluzione dell’ambiente tecnologico del sistema sistema stesso  
ed al cambiamento dei requisiti normativi e disposizioni di legge in materia. 

Gli aspetti normativi si devono considerare riguardanti sia quelli vigenti, così come 
quelli che con il tempo potranno essere emanati oppure modificati. 

La riparazione del sitema  guasto rientra nel servizio in oggetto e deve essere effettuata con 
parti originali, intendendo per originali parti garantite come nuove. 

Per le parti in sostituzione è richiesta la certificazione del produttore degli apparati. 
Qualora, a causa della sostituzione di componenti, si rendesse necessaria l'installazione di 
componenti  di base, questa è intesa inclusa nel servizio.  

Gli interventi saranno effettuati da figure professionali con competenze tecniche relative al 
ssitema oggetto del servizio. 

Pertanto l’impresa aggiudicataria del servizio deve garantire che i tecnici che interverranno 
nella gestione del servizio: 

� Devono essere costantemente istruiti alla manutenzione on site che remota; 
� Devono disporre di strumenti originali per la manutenzione sia on site che 

remota; 
� Devono essere sistematicamente e tempestivamente informati dal produttore 

dei sistemi, su eventuali alert e recall e procedure di ambito sicurezza e/o funzionalità; 
� Devono utilizzare esclusivamente prodotti di ricambio originali; 
� Devono essere formati dal produttore dei dispositivi ad intervenire sul sistema  

oggetto del servizio. 
In funzione della tipologia di malfunzionamento, il fornitore si impegna a prendere in 

carico le segnalazioni ed a procedere alla risoluzione del problema nel rispetto dei livelli di 
servizio di seguito precisati.  

DISPONIBILITÀ DEL SERVIZIO  
La disponibilità giornaliera del servizio complessiva dovrà essere:  
Disponibilità giornaliera del Servizio Dalle 08:00 alle 18:00  

dal lunedì al venerdì incluso (5 giorni su 7) 
 
L’intervento tecnico, da prevedersi con caratteristiche del tutto analoghe sia per la 

garanzia, sia per la manutenzione ordinaria correttiva, dovrà prevedere i livelli di servizio di 
seguito riportati.  

Urgenza Tempo  
di intervento 

Tempo di ripristino o 
soluzione temporanea 

Critica : problema bloccante; più 
servizi non sono in grado di svolgere 
l’attività 

4 ore lavorative 
dalla segnalazione del 

guasto 

8 ore lavorative dalla 
segnalazione del guasto 

Alta : problema bloccante; un singolo 
servizio non è in grado di svolgere 
l’attività 

4 ore lavorative 
dalla segnalazione del 

guasto 

8 ore lavorative dalla 
segnalazione del guasto 

Media: problema non bloccante; il 
servizio è in grado di svolgere l’attività ma 
in modo degradato 

1 giorno lavorativo 
dalla segnalazione del 

guasto 

3 giorni lavorativi 
dalla segnalazione del 

guasto 
Bassa: problema non bloccante; il 

servizio è in grado di svolgere l’attività 
senza avvertire in modo significativo il 

3 giorni lavorativi 
dalla segnalazione del 

guasto 

5 giorni lavorativi 
dalla segnalazione del 

guasto 
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problema stesso 
 
 
Con “Tempo di intervento” si intende la presa in carico e la prima analisi del problema o 

malfunzionamento in seguito dalla segnalazione del guasto da parte dell’Unità Operativa 
utilizzatrice. 

Con “Tempo di ripristino” si intende il tempo massimo concesso per applicare una 
soluzione che ripristini l’operatività del sistema a partire dalla richiesta/segnalazione da parte 
dell’Utente. 

Eventuali inadempimenti e/o ritardi dovuti a causa di forza maggiore dovranno essere 
comunicati tempestivamente dall’Impresa aggiudicataria , anche mediante fax. 

L’Impresa aggiudicataria, dovrà intervenire per individuare la tipologia e l’entità del 
malfunzionamento e/o guasto entro il termine massimo convenuto, decorrenti dall’ora di 
inoltro della richiesta da parte dell’Azienda Ospedaliera, pena l’applicazione delle penali di 
cui al contratto.  

Il numero di ore/giorni indicato si deve intendere comprensivo del sabato,  domenica e 
festività in genere. 

Al termine di ogni intervento l’Impresa aggiudicataria dovrà compilare un apposito 
rapporto di intervento, riportante gli estremi dello stesso (identificativo chiamata) con la 
descrizione del problema e la relativa soluzione.  

Tale documento, controfirmato anche dall’Azienda Ospedaliera (nella figura del referente 
dell’unità organizzativa che ha segnalato la malfunzione e/o ha richiesto l'intervento), dovrà 
contenere, almeno, le seguenti informazioni: 

• Il codice di identificazione assegnato univocamente alla chiamata (anche Numero di 
Protocollo); 

• Codice unità organizzativa dell’Azienda Ospedaliera  (Identificativo utente); 
• Data/Ora della chiamata; 
• Descrizione del problema; 
• Livello di severità e di priorità assegnati; 
• la data e l’ora dell’intervento; 
• Lista azioni intraprese; 
• l’eventuale tipologia di Apparecchiatura ed il relativo il codice identificativo ; 
• il numero di ore lavorative nelle quali l’Apparecchiatura sia, eventualmente, rimasta in 

stato di fermo, nonché le eventuali componenti sostituite; 
• Data/Ora e tipologia esito (chiusura problema o procedura emergenza, eventuale 

trasferimento a soggetto terzo). 
 
Su base trimestrale, l’Impresa aggiudicataria si impegna a produrre un rapporto dettagliato 

degli interventi effettuati e dei relativi tempi di risoluzione nel periodo di competenza. Inoltre 
ed in ogni caso tale rapporto conterrà indicazioni ed informazioni che permettano all’Azienda 
la valutazione sulle caratteristiche di funzionamento ed efficienza del Sistema. 

Si precisa che il numero massimo annuo di ore di fermo impianto per manutenzione 
preventiva e manutenzione correttiva è fissato in 24 ore, esclusivamente nella fascia oraria 
dalle 18,00 alle 06,00 se non diversamente concordato con l’Azienda Ospedaliera.  

In ogni caso l’Impresa Offerente potrà proporre soluzioni di qualsivoglia natura tese a 
migliorare la qualità del servizio nel suo complesso.  

La manutenzione straordinaria di emergenza dovrà essere fornita entro le otto ore 
lavorative dalla richiesta di intervento, mentre le manutenzioni giornaliere saranno effettuate 
dall’utente come previsto dai manuali d’uso in lingua italiana che dovranno essere forniti in 
dotazione. 
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L’aggiudicatario sarà inoltre tenuto a rendere prontamente disponibile personale 
specializzato per dare assistenza ai medici nella risoluzione di tutti i problemi tecnico-
applicativi che dovessero sorgere durante il periodo di fornitura. 

Gli interventi di assistenza tecnica dovranno essere richiesti dal Servizio di Ingegneria 
Clinica dell’Azienda Ospedaliera. 

Il servizio di assistenza e manutenzione full-risk dovrà anche essere comprensivo di: 
1. l’assistenza  tecnica  e  tutto  quanto  attinente  al  normale  funzionamento del sistema; 
2. interventi di manutenzione preventiva; 
3. verifiche periodiche di qualità dell’impianto; 
4. verifiche periodiche di sicurezza elettrica; 
5. numero illimitato di interventi tecnici a seguito di guasto; 
6. manutenzione full risk per tutti i componenti dell’impianto; 
7. tutte le parti di ricambio e accessori e quanto sostituito durante gli interventi di 

manutenzione preventiva e/o correttiva incluse, devono essere nuovi di fabbrica; 

Art. 4. (Call center) 

L’Impresa aggiudicataria, entro 15 (quindici) giorni feriali dall’inizio del servizio dovrà 
comunicare almeno un numero di telefono per linea assistenza clienti, un numero di fax ed un 
indirizzo e-mail tali da garantire un servizio tempestivo ed efficiente relativo a: 
- procedura di erogazione del servizio aggiudicato;  
- ricezione degli ordinativi del servizio; 
- ricezione delle richieste di Consegna  dei prodotti; 
- modalità ed inoltro dei reclami. 

Art. 5.(Durata del contratto e recesso) 

L’appalto ha la durata di tre annate gestionali, a partire dalla data di effettivo inizio 
dell’erogazione del servizio. 

L’Azienda Ospedaliera si riserva  il diritto di recesso alla scadenza di un periodo massimo 
del 1° semestre, da considerare come periodo di prova, qualora il servizio risultasse, a 
giudizio insindacabile dell’Azienda, non soddisfacente, come disciplinato dall’articolo 7 del 
capitolato tecnico e in tal caso l’Azienda potrà avvalersi della graduatoria di gara. 

L’Azienda Ospedaliera si riserva, a proprio insindacabile giudizio, effettuate le opportune 
valutazioni di convenienza e sulla qualità e sulla regolarità del servizio e dei servizi 
complementari resi dall’impresa aggiudicataria, oltre che dalla sussistenza delle condizioni di 
convenienza economica, alla luce dei vigenti prezzi di mercato, la facoltà di proseguire con la 
predetta, alla scadenza, il rapporto contrattuale per un periodo, non superiore comunque ad un 
anno, mediante riaffidamento con procedura negoziata senza previa pubblicazione di un 
bando di gara ai sensi dell’art.63, comma 5 del D.Lgs n°50/2016. L’eventuale richiesta di 
prosecuzione del rapporto contrattuale sarà trasmessa all’Impresa aggiudicataria per iscritto, 
mediante posta elettronica certificata, entro tre mesi dalla scadenza del vincolo contrattuale.  

In caso di riaffidamento alla scadenza del contratto potranno essere rinegoziati a favore 
dell’Azienda Ospedaliera i prezzi praticati, se non risulteranno allineati a quelli risultanti dalle 
ultime gare espletate da altre aziende sanitarie per servizi similari. 

In ogni caso, l’impresa aggiudicataria avrà l’obbligo di continuare ad erogare il servizio  
alle condizioni contrattuale ed alle condizioni economiche convenute fino a quando l’Azienda 
non avrà provveduto a stipulare un nuovo contratto e comunque non oltre 180 giorni dalla 
scadenza del vincolo contrattuale. 

Alla data di scadenza del contratto, lo stesso si intenderà cessato senza disdetta da parte 
dell’Azienda. 
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Art. 6.(esecuzione e luogo del servizio) 

Il servizio dovrà essere effettuato direttamente presso l’Unità Operativa di Medicina 
Nucleare sita presso il Presidio Ospedaliero Villa Sofia dell’Azienda Ospedaliera “Ospedali 
Riuniti Villa Sofia Cervello”. 

Gli incaricati del soggetto affidatario, che cureranno tutti i rapporti con l’Azienda 
Ospedaliera, dovranno essere preventivamente presentati e dovranno essere in possesso di 
idonea professionalità allo svolgimento del servizio stesso; essi saranno tenuti ad osservare 
tutte le cautele necessarie per la tutela del segreto d’ufficio.  

Il servizio in oggetto è svolto dal soggetto affidatario a rischio di impresa, quindi con 
propri mezzi e persone, in regola con la normativa vigente in materia. Tutti gli obblighi e gli 
oneri assicurativi, assistenziali previdenziali ed antinfortunistici verso terzi sono a totale 
carico dell’Impresa, che ne è la sola responsabile.  

Art. 7.(Obblighi dell’affidatario del servizio) 

L’aggiudicatario dovrà garantire l’adempimento degli impegni assunti secondo i criteri di 
diligenza qualificata connessa all’esercizio professionale. 

 Altresì, non potrà sospendere l’esecuzione delle prestazioni a motivo della pendenza di 
qualsiasi controversia né, tanto meno, sollevare eccezioni o contestazioni se non dopo aver 
reso le prestazioni a suo carico.  

Infine, dovrà tenere indenne l’Azienda Ospedaliera da qualsiasi responsabilità verso terzi, 
conseguente ad eventuali manchevolezze o trascuratezze emerse nell’esecuzione degli 
obblighi assunti.  

L’Azienda Ospedaliera resta proprietario dei dati conferiti e dei prodotti elaborati in 
relazione all’esecuzione delle attività affidate. Il soggetto affidatario si impegna a restituire 
all’Azienda Ospedaliera, al termine dell’esecuzione del servizio o immediatamente nel caso di 
risoluzione del contratto, tutto il materiale riguardante dati elaborati ed utilizzato per 
l’esecuzione del servizio o elaborazioni da esse derivate. 

L’aggiudicatario si impegna: a denunciare all’Autorità Giudiziaria e/o agli Organi di 
Polizia ogni illecita richiesta di denaro, prestazione o altra utilità formulata nel corso 
dell’esecuzione del contratto, anche a propri collaboratori, rappresentanti o dipendenti e, 
comunque, ogni illecita interferenza nella fase di adempimento del contratto, o eventuale 
sottoposizione ad attività estortiva o a tasso usuraio da parte di organizzazioni o soggetti 
criminali; 

La violazione delle obbligazioni assunte in conformità ai punti di cui sopra costituirà 
clausola di risoluzione del contratto ai sensi dell’art. 1456 c.c. 

L’affidatario del servizio si impegna a considerare di carattere riservato e assolutamento 
non divulgabili le informazioni in proprio possesso derivanti dall’espletamento dell’attività 
conferita per effetto della presente convenzione (informazioni tecniche degli appalti del 
Committente, accreditamenti di tutti i R.U.P. presso le varie Autorità etc.) 

Le parti si impegnano a mantenere la riservatezza sui dati trattati, nonché sulle 
informazioni e sui reciproci documenti dei quali abbiano conoscenza, possesso e detenzione, 
direttamente connessi e derivanti dall’attività svolta nell’ambito del presente incarico, in 
ottemperanza a quanto disposto in materia di privacy e trattamento dei dati. Facendo 
riferimento alle norme del G.D.P.R. (General Data Protection Regulation) ovvero del nuovo 
Regolamento Europeo n. 679/2016, entrato in vigore in data 25 maggio 2018, il Professionista 
si impegna al rispetto di quanto previsto, in particolare, dagli artt. 5, 24 e 25 del G.D.P.R. 
medesimo. 

Art. 8.(Risoluzione del rapporto e penalità) 

L’Azienda Ospedaliera si riserva la facoltà di risolvere il rapporto nelle seguenti ipotesi 
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relative all’aggiudicatario (salvo comunque il diritto al risarcimento del danno):  
• frode, gravi e/o ripetute inadempienze e/o negligenza nell’adempimento degli obblighi 

contrattuali;  
• cessazione di attività, fallimento, concordato preventivo od altre procedure 

concorsuali.  
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Oltre al diritto al risarcimento del danno, se il mancato o ritardato adempimento degli 
obblighi contrattuali da parte dell’aggiudicatario provoca il comminamento di sanzioni 
pecuniarie e amministrative a carico della stazione appaltante quest’ultima ha diritto al 
rimborso del loro importo, più un incremento pari al 10%. Qualora l’aggiudicatario intenda 
recedere dal rapporto prima della scadenza, ne deve dare preavviso scritto di tre mesi.  

Art. 9.(Periodo di prova) 

Tenuto conto della natura del contratto, l’aggiudicazione deve intendersi sottoposta a 
condizione risolutiva subordinata all’esito di un periodo di prova di 6 (sei) mesi, decorrenti 
dall’inizio del servizio, nel corso dei quali dovrà mettere a punto la propria organizzazione ed 
il proprio sistema di qualità sino al raggiungimento di un elevato standard degli interventi. In 
particolare, nello stesso arco di tempo, l’Unità Operativa Provveditorato in collaborazione con 
Il Direttore di esecuzione del contratto valuterà l’idoneità e la capacità dell’Impresa 
aggiudicataria a mantenere e riprodurre le prestazioni dichiarate prevedendo una specifica e 
puntuale verifica tesa ad appurare: 

- la precisione e l’accuratezza nello svolgimento del servizio; 
- l’operatività e l’organizzazione raggiunta; 

A tale proposito il Direttore di esecuzione del contratto dovrà rilasciare una relazione con 
quale si esprime parere favorevole in merito al superamento della prova, inviandola all’Unità 
Operativa Provveditorato che provvederà a comunicare il parere favorevole all’Impresa 
aggiudicataria. Superato il periodo di prova sarà considerato superato con esito positivo ed il 
rapporto potrà proseguire fino alla naturale scadenza . 

In caso di esito negativo del periodo di prova l’Azienda Ospedaliera provvederà a: 
� contestare all’Impresa aggiudicataria le cause di inadeguatezza e di non accettabilità 

del servizio; 
� qualora l’Azienda Ospedaliera accogliesse le memorie scritte e le giustificazioni 

dell’Impresa aggiudicataria verrà accordato un ulteriore e definitivo periodo di 
prova di 90 giorni; 

� qualora l’Azienda Ospedaliera non accogliesse le giustificazioni dell’Impresa 
aggiudicataria in quanto per le problematiche emerse non vi fosse soluzione o in 
mancanza di presentazione di memorie scritte difensive o in caso  nuovo esito 
sfavorevole del periodo di prova si procederà alla risoluzione del contratto ed ad 
affidare alla seconda Impresa migliore offerente e l’Impresa aggiudicataria avrà 
diritto solo al pagamento dei corrispettivi sulla base dei prezzi definiti, per il 
periodo di effettivo svolgimento del servizio, escluso ogni altro rimborso od 
indennizzo a qualsiasi titolo ed ogni ragione o pretesa di qualsiasi genere. Inoltre 
l’Impresa aggiudicataria avrà l’obbligo di garantire il servizio fino al subentro della 
nuova Impresa.  

Tutte le decisioni assunte in caso di esito negativo della prova, compreso quindi il 
subentro della seconda Ditta, saranno oggetto di apposito atto deliberativo da parte 
dell’Azienda Ospedaliera. 

Art. 10.(Aumento o diminuzione delle prestazioni) 

Durante la durata contrattuale, l’Azienda Ospedaliera, in ragione delle proprie valutazioni 
ed esigenze organizzative, logistiche e funzionali che possono manifestarsi nel corso 
dell’appalto e/o per il perseguimento di specifici obiettivi di utilizzo razionale delle risorse, si 
riserva la facoltà:  

1. di estendere i servizi appaltati; 
2. di sospendere, ridurre o sopprimere taluni servizi appaltati in qualsiasi momento, in 

caso di modifiche organizzative dell’azienda Ospedaliera ovvero in seguito di 
intervenute prescrizioni normative, di regolamenti e/o disposizioni nazionali e 



 
 12

regionali; 
3. di apportare ogni tipo di variazioni alle prestazioni. 
In questo caso verrà riconosciuto all’Impresa aggiudicataria una variazione proporzionale 

dei costi e si applicheranno le stesse condizioni economiche offerte in sede di gara per lo 
stesso tipo di interventi, aggiungendo o riducendo l’importo determinato a seguito delle 
variazioni al corrispettivo mensile contrattuale da corrispondere per l'espletamento del 
servizio. 

Qualora l’importo della variazione richiesta risulti compresa nel limite del 20% 
dell’importo complessivo del servizio, valutata sulla base dei prezzi offerti in gara (canone 
mensile) l’Impresa aggiudicataria sarà tenuta a darvi esecuzione. 

Qualsiasi modifica del tipo di servizio svolto, verrà comunicata all’Impresa aggiudicataria 
mediante lettera scritta, con un preavviso di almeno 30 giorni ed avrà decorrenza dalla data di 
effettiva cessazione od inizio del servizio.  

L’Impresa aggiudicataria è obbligata a prendere atto delle variazioni e ad assicurare 
conseguentemente i servizi richiesti senza il riconoscimento di alcun onere aggiuntivo alle 
condizioni economiche offerte nell’ambito della presente procedura di gara. 

In nessun caso saranno riconosciuti compensi forfettari o maggiorazioni anche temporanee 
di prezzo.  

Nessuna variazione in aumento o in diminuzione sarà riconosciuta se non disposta 
formalmente dall’Azienda Ospedaliera. 

In questo caso verrà riconosciuto all’impresa aggiudicataria una variazione proporzionale 
dei costi e si applicheranno le stesse condizioni economiche offerte in sede di gara per lo 
stesso tipo di interventi, aggiungendo o riducendo l’importo determinato a seguito delle 
variazioni al corrispettivo mensile contrattuale da corrispondere per l'espletamento del 
servizio. 

Il DEC e il RUP  potranno negoziare con l’Impresa aggiudicataria la modificazione delle 
modalità di prestazione del servizio, con particolare riferimento all’incremento o alla 
diminuzione di frequenze, all’addizione o sottrazione di singole mansioni integranti una 
prestazione, all’impiego di differenti metodologie di intervento. 

Ogni richiesta di variazione dovrà essere motivata e trovare fondamento in ragioni 
obiettive di opportunità tecnica ed organizzativa legate al perseguimento di più elevati 
standard qualitativi, o emergere dalla necessità di adeguamento del servizio alle modificazioni 
di natura logistica, strutturale ed organizzativa interne all’Azienda Ospedaliera ed intervenute 
successivamente all’aggiudicazione dell’appalto. 

L’Impresa aggiudicataria è obbligata nei confronti dell’Azienda Ospedaliera ad utilizzare 
le migliori e le più opportune tecnologie in relazione al tipo di prestazioni da svolgere e a 
suggerire le migliori, più efficaci ed economiche soluzioni organizzative, tecniche e 
funzionali idonee a garantire un servizio efficiente e la massima sicurezza degli operatori e 
dei pazienti  nonché dei beni ed attrezzature dell’Azienda Ospedaliera. 

Qualora le modifiche di cui trattasi richiedano una diversa qualità dell’attività in questione, 
tale diversità non deve comportare una variazione delle condizioni economiche offerte 
nell’ambito della presente procedura di gara. 

L’Azienda Ospedaliera  potrà negoziare con l’Impresa aggiudicataria la modificazione 
delle modalità di prestazione del servizio, con particolare riferimento all’incremento o alla 
diminuzione di apparecchiature, all’addizione o sottrazione di singole mansioni integranti una 
prestazione, all’impiego di differenti metodologie di intervento. 

Ogni richiesta di variazione dovrà essere motivata e trovare fondamento in ragioni 
obiettive di opportunità tecnica ed organizzativa legate al perseguimento di più elevati 
standard qualitativi, o emergere dalla necessità di adeguamento del servizio alle modificazioni 
di natura logistica, strutturale ed organizzativa interne all’Azienda Ospedaliera ed intervenute 
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successivamente all’aggiudicazione dell’appalto. 
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L’impresa aggiudicataria è obbligata nei confronti dell’Azienda Ospedaliera ad utilizzare 
le migliori e le più opportune tecnologie in relazione al tipo di prestazioni da svolgere e a 
suggerire le migliori, più efficaci ed economiche soluzioni organizzative, tecniche e 
funzionali idonee a garantire un servizio efficiente e la massima sicurezza degli operatori e 
dei pazienti  nonché dei beni ed attrezzature dell’Azienda Ospedaliera. 
Qualora le modifiche di cui trattasi richiedano una diversa qualità dell’attività in questione, 
tale diversità non deve comportare una variazione delle condizioni economiche offerte 
nell’ambito della presente procedura di gara. 

Qualora le modifiche di cui trattasi richiedano una diversa qualità dell’attività in questione, 
tale diversità non deve comportare una variazione delle condizioni economiche offerte 
nell’ambito della presente procedura di gara. 

L’Azienda Ospedaliera potrà richiedere prestazioni straordinarie e/o aggiuntive ogni 
qualvolta se ne ravvisi la necessità.  

A queste saranno riconosciute le stesse condizioni economiche previste per le 
prestazioni oggetto di gara. 
 


