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Oggetto: Gara a procedura aperta ai sensi del d.lgs. 163/2006 e s.m.i. per l’affidamento della 
fornitura di un sistema RIS-PACS di digitalizzazione, archiviazione e trasmissione di immagini 
radiologiche per la Azienda Unità Sanitaria Locale di Pescara (di seguito “AUSL di Pescara”) - ID 692 
 
 
I chiarimenti della gara sono visibili anche sul sito www.mef.gov.it sotto la dicitura Concorsi e Bandi - 
Gare in Corso, sul sito www.consip.it e sul sito www.acquistinretepa.it. 
 
 
 
1) Domanda 
Si richiede se sia possibile ricevere, sia per corriere all'indirizzo riportato, sia per e-mail all'indirizzo 
eva.cassisi@mediantechnologies.com, tutti i documenti per la consultazione. 
Risposta 
Le modalità per la consultazione ed il ritiro della documentazione di gara sono indicate nella 
documentazione stessa. Di seguito si ribadisce che la documentazione ufficiale di gara è disponibile in 
duplice formato: (i) elettronico, firmato digitalmente, scaricabile dai siti www.mef.gov.it., 
www.acquistinretepa.it e www.consip.it; (ii) cartaceo, ritirabile presso Consip S.p.A. Via Isonzo 19/E, 
00198 Roma, nei giorni feriali (dal lunedì al venerdì) dalle 9,00 alle 12,00, in copia conforme. Sul profilo 
del committente e sui siti Internet di cui alla lettera (i), è disponibile la versione elettronica della 
documentazione in formato PDF/Excel non firmata digitalmente. 
Si rammenta che in caso di discordanza tra le due versioni in formato elettronico, ovvero tra la versione in 
formato elettronico firmata digitalmente e quella in formato cartaceo, prevale – in entrambi i casi - la 
versione firmata digitalmente. 
 
2) Domanda 
Dear Sir\Madam, 
Euclid Infotech is a company based in Mumbai, India. We are interested in participating in the tender 
mentioned above hence want to get more information about the same. 
Considering the geographical constraint of personally reviewing the document, I request you to provide us 
the following details before we buy the document: 
1) List of Items, Schedule of Requirements, Scope of Work, Terms of Reference, Bill of Materials required.  
2)Soft Copy of the Tender Document through email. 
3)Names of countries that will be eligible to participate in this tender.  
4)Information about the Tendering Procedure and Guidelines 
5)Estimated Budget for this Purchase.  
6)Any Extension of Bidding Deadline? 
7) Any Addendum or Pre Bid meeting Minutes? 
We will submit our offer for the same if the goods or services required fall within our purview. 
Also we would like to be informed of future tenders from your organization. Hence, we request you to add 
our name to your bidder's list and do inform us about upcoming Projects, Tenders. 
We will be highly obliged if you can send us your complete & latest contact information. This will help us 
reaching to you faster. 
Please revert back to this same mail . 
Risposta 
Così come stabilito al punto IV.3.6 del Bando di gara, la lingua utilizzabile per la presentazione delle 
domande di partecipazione è l’italiano. 
La gara ha ad oggetto l’affidamento della fornitura in noleggio di un sistema RISPACS di digitalizzazione, 
archiviazione e trasmissione di immagini radiologiche per la Azienda Unità Sanitaria Locale di Pescara e 
relativi servizi connessi, tutto come meglio descritto nella documentazione di gara. 
Ogni ulteriore informazione riguardante l’oggetto, i criteri di partecipazione e di aggiudicazione, è 
presente all’interno della documentazione ufficiale di gara, disponibile in duplice formato: (i) elettronico, 
firmato digitalmente, scaricabile dai siti www.mef.gov.it., www.acquistinretepa.it e www.consip.it; (ii) 
cartaceo, ritirabile presso Consip S.p.A. Via Isonzo 19/E, 00198 Roma, nei giorni feriali (dal lunedì al 
venerdì) dalle 9,00 alle 12,00, in copia conforme. Sul profilo del committente e sui siti Internet di cui alla 
lettera (i), è disponibile la versione elettronica della documentazione in formato PDF/Excel non firmata 
digitalmente. In caso di discordanza tra le due versioni in formato elettronico, ovvero tra la versione in 
formato elettronico firmata digitalmente e quella in formato cartaceo, prevale – in entrambi i casi - la 
versione firmata digitalmente. 
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Resta inteso che la partecipazione delle Imprese straniere alla gara è ammessa solo in presenza delle 
condizioni previste dalla normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 47 del D.lgs. del 12 aprile 2006 
n. 163. 
 
3) Domanda  
Con riferimento al capitolo 5.10.1 - Recupero dei dati del Capitolato Tecnico ed a quanto riportato a pag. 
13 dell'Appendice 1, si chiede di specificare: 
- la quantità di dati che deve essere importata negli archivi RIS/PACS di nuova fornitura, da ciascuno dei 
sistemi per i quali è richiesto il recupero del pregresso; 
- la tipologia dei supporti di memorizzazione nei quali i dati storici risiedono su ciascuno dei sistemi 
(esempio Hard Disk, MOD, DVD etc...). 
- il formato in cui questi dati sono disponibili per il recupero. 
Risposta 
Di seguito sono riportate le dimensione degli archivi in questione: 

• Cardiologia interventistica   3000 gigabyte  
• Medicina Nucleare    200 gigabyte 
• Radiologia Pescara mammografo  3000 gigabyte  
• Radiologia Pescara masterizzatore  40 gigabyte 
• Radiologia Popoli mammografo  1.500 gigabyte 

Si precisa inoltre che il sistema CUP, che ha un modulo aggiuntivo di back-office per la refertazione, 
gestisce un volume di dati di circa 3 gigabyte.  
Si precisa comunque che la messa a disposizione dei dati (export) è a carico della AUSL di Pescara. 
 
4) Domanda 
A pag. 6 del Capitolato Tecnico viene riportata la stima dei soggetti coinvolti nelle attività di diagnostica 
per immagini: si chiede di specificare il numero di utenti coinvolti divisi per categoria professionale 
(medici, TSRM, amministrativi) presenti in ciascuna delle sedi oggetto della presente offerta. 
Risposta 
Relativamente al numero stimato dei soggetti coinvolti nelle attività di diagnostica per immagini si veda 
ERRATA CORRIGE sub B) del Capitolato Tecnico 
Il numero di utenti coinvolti divisi per categoria professionale è indicato dettagliatamene nella tabella che 
segue. Si precisa che trattasi di una stima non vincolante.  
 
 

ASL 3 PESCARA – personale   

Sede figura professionale totale 
Medici 1 
Tecnici 2 
Infermieri 1 

DSB Pescara nord Totale 4 
Medici 1 
Tecnici 2 
Infermieri 1 

DSB Pescara sud Totale 4 
Medici 1 
Tecnici 2 
Infermieri 1 

DSB Scafa Totale 4 
Medici 1 
Tecnici 2 
Infermieri 1 

P.S. Tocco Casauria Totale 4 
Medici 5 
Tecnici 9 
Infermieri 4 

P.O. Penne Totale 18 
P.O. Popoli Medici 5 
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Tecnici 7 
Infermieri 4 

 

Totale 16 

P.O. Pescara 
Medici 23 
Tecnici 40 
Infermieri 7 

Radiologia Totale 70 
Medici 3 
Tecnici 9 
Infermieri 7 

Medicina Nucleare Totale 19 
Medici 4 
Tecnici 0 
Infermieri 6 

Emodinamoica Totale 10 
Medici 6 
Tecnici 10 
Infermieri 3 
Oss 1 

Radioterapia Totale 20 

PO Pescara Totale 119 

TOTALE ASL    169 
   
5) Domanda 
Con riferimento al Capitolato Tecnico, capitolo 5.8.3 “Monitor di dimensione adeguata non inferiore a 19” 
(singolo monitor)”  ed a quanto indicato nella tabella a pag. 32 del documento Disciplinare di Gara 
“Postazioni 2 monitor 2 MP a colori”, si chiede di precisare se le postazioni per la sala operatoria richieste 
debbano essere a singolo oppure a doppio monitor da 2 MP. 
Risposta  
Si veda ERRATA CORRIGE sub C) del Capitolato Tecnico ed ERRATA CORRIGE sub B) del Disciplinare. 
 
6) Domanda 
Con riferimento al capitolo 5.1. – Sistema RIS, è previsto che “Il prodotto di firma dovrà, inoltre, essere in 
grado di operare anche con certificati qualificati emessi da altri Certificatori accreditati ai sensi della 
normativa vigente. Il sistema di firma dovrà poter contestualmente richiedere e ritirare la marca 
temporale via http/https per il documento firmato ai fini di una piena validità legale del documento 
stesso. L'accesso al dispositivo di firma dovrà adottare gli standard PKCS11”. Si richiede di specificare se è 
prevista anche la fornitura della marca temporale per tutti i referti firmati digitalmente prodotti. 
Risposta 
No, non è richiesta la marca temporale per tutti i referti firmati digitalmente prodotti. La marca 
temporale è invece necessaria per l’archiviazione legale. 
 
7) Domanda 
Con riferimento al capitolo 5.1. – Sistema RIS, pagina 12, è previsto che: “le Imprese concorrenti dovranno 
proporre un progetto che svilupperà, nella sequenza di seguito indicata, i seguenti temi: 
- adesione all’iniziativa IHE (Integrating the Healthcare Enterprise), definendo gli attori e i profili di 
integrazione supportati”. 
Nel Capitolo 5.10 -  Integrazione del sistema RIS-PACS con i sistemi informativi aziendali, pagina 27, nella 
tabella riepilogativa delle integrazioni si fa riferimento solo a HL7, senza alcuna menzione del framework 
IHE. Si richiede di specificare se l’integrazione è da intendersi HL7 secondo il modello del technical 
framework IHE. 
Risposta 
Si, deve essere rispettato il technical framework IHE.  
 
8) Domanda 
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Con riferimento al Capitolato, pagine 8,11 e 27 (tabella riassuntiva), viene menzionato un fascicolo 
Sanitario Elettronico in fase di realizzazione. Si richiede se anche l’integrazione con il Fascicolo Sanitario 
Elettronico debba seguire gli standard IHE secondo il profilo di integrazione XDS. 
Risposta 
Si, anche l’integrazione con il Fascicolo Sanitario Elettronico deve seguire gli standard IHE secondo il 
profilo di integrazione XDS.  
 
9) Domanda 
Con riferimento al Capitolato, pagina 27 (tabella riassuntiva) si fa riferimento all’integrazione del 
laboratorio sviluppato in IBM Filling Assistant ormai desueto e dismesso dalla stessa IBM. Si richiede di 
specificare quale integrazione è attualmente usata dal CUP verso il laboratorio e se, attiva, se sia possibile 
utilizzare quest’ultima per l’integrazione con il Sistema RIS/PACS. Si richiede infine se è possibile ricevere 
su un file excel/access i dati presenti sulle tabelle. 
Risposta 
Ad oggi il sistema di laboratorio è “stand alone”, in quanto non è presente alcuna integrazione con altri 
sistemi.  
Non è possibile fornire i dati presenti nelle tabelle access del laboratorio.    
 
10) Domanda 
Con riferimento alla previsione di consumi riportata al capitolo 1.2 dell’appendice 2 al capitolato tecnico 
ed ai fini di una corretta determinazione del quantitativo di pellicola da fornire all’interno dell’appalto, si 
richiede di specificare il consumo storico di pellicole nei diversi formati e per le diverse sedi. 
Risposta  
Come specificato nell’appendice 2 al capitolato tecnico, la fornitura di pellicole è correlata ai sistemi di 
stampa di cui è prevista la fornitura nel presente appalto; per tali sistemi, il consumo di pellicole previsto 
è indicato nella stessa appendice. 
Si precisa comunque che la previsione di produttività tiene conto del fatto che i presidi suddetti 
lavoreranno solo 5 giorni la settimana per mezza giornata, erogando principalmente esami RX 
convenzionali, ecografie e mammografie. A titolo puramente indicativo si può ipotizzare un consumo al 
20% di pellicole di piccolo formato, al 60% di medio formato, al 20% di grande formato.  
  
11) Domanda 
Con riferimento al capitolo 1.1 dell’appendice 2 al capitolato tecnico si chiede di precisare se il 
quantitativo minimo di cassette ai fosfori indicato è inclusivo delle cassette dedicate per mammografia, 
laddove questa funzionalità è richiesta (PO Penne e DSB Scafa). 
Risposta 
Si,  è compreso 
 
12) Domanda 
Con riferimento al capitolo 1.1 dell’appendice 2 al capitolato tecnico, relativamente al DSB di Pescara 
Nord si chiede di chiarire la richiesta relativa ad un sistema full-spine/full-leg non essendo stato previsto 
per questa sede nessun sistema CR. 
Risposta 
Si conferma che, pur non essendo stata richiesta per il DSB di Pescara la fornitura di un sistema CR, viene 
richiesta la fornitura di un sistema full-spine/full-leg.  
 
13) Domanda 
Con riferimento al Disciplinare di Gara pag. 33, vengono indicati i canoni mensili minimi ed il prezzo 
complessivo riferiti al sistema RIS-PACS server. Si chiede se c'è coincidenza con quanto riportato a pag. 7 
del documento Allegato 3 Offerta Economica dove, alla voce RIS-PACS, viene chiesto di riportare il canone 
mensile ed il prezzo complessivo riferito a Sistema RIS-PACS e Sistema Distribuzione Reparti. 
Risposta 
Si veda ERRATA CORRIGE sub B) del Disciplinare e l’Allegato 3 Offerta economica ripubblicato.  
 
14) Domanda 
Si richiede se sia ammissibile che, una ditta partecipante in RTI alla procedura di gara e produttrice di un 
bene compreso nella fornitura, ovvero rivenditore degli stessi beni, possa fornire lo stesso bene ad altro 
concorrente alla procedura. 
Risposta 
Le modalità di approvvigionamento dei beni compresi nella fornitura oggetto della procedura di gara 
rientrano nelle scelte strategiche di ciascun operatore economico, tuttavia si rammenta che, in 
conformità alle previsioni della lex specialis di gara, saranno esclusi i concorrenti coinvolti in situazioni 
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oggettive lesive della segretezza delle offerte. 
 
15) Domanda 
Nel Capitolato è riportato che “il progetto in oggetto presenti una forte integrazione con Unità operativa 
di Radioterapia”, in particolare con il sistema di gestione di Dati e Immagini già in uso, per permettere la 
reciproca consultazione dei Dati Clinici (“consultazione dei dati clinici di Radioterapia dal sistema RIS e 
consultazione dei dati clinici della UO di Radiologia e dell’UO di Medicina Nucleare dal gestionale di 
Radioterapia”). 
Si chiedono maggiori dettagli sulla tipologia di dati di Radioterapia che deve essere consultato attraverso 
l’integrazione richiesta. 
Si chiedono inoltre maggiori dettagli sul sistema gestionale di Radioterapia (descrizione del sistema, 
sistema operativo, interfacce verso l’esterno). 
Risposta 
L’integrazione consiste nella possibilità di importare le immagini della radiologia o della medicina 
nucleare nel Sistema per Piani di Trattamento della Radioterapia e la possibilità di consultazione dei 
referti. 
Dovrà essere possibile esportare e archiviare tutti i dati Dicom della radioterapia sui server PACS. 
Non ci sono dati clinici di Radioterapia che devono essere condivisi con le altre Unità Operative. 
Tutti i sistemi di Radioterapia hanno sistema operativo Windows XP 
Il software per la gestione dei piani di trattamento è Oncentra Masterplan  
Il software per la gestione dei dati clinici del paziente è Oncentra Patient/ OIM (oncology information 
management) DS.  
Le interfacce sono standard DICOM e HL7 
 
16) Domanda 
Si richiede “l’archiviazione delle Immagini di Radioterapia nel sistema di Conservazione Sostitutiva 
oggetto della presente fornitura”. Si chiedono i seguenti dettagli: 

- In quale formato sono le immagini da archiviare? 

- Quali sono i metadati associati all’immagine, da individuare al fine dell’indicizzazione e ricerca? 

Si richiede un esempio di tali strutture dati e il Dicom Conformance Statement del sistema di archiviazione 
immagini della Radioterapia. 
Risposta 
Le immagini sono in formato DICOM RT.  
Le modalità di indicizzazione e ricerca saranno concordate tra l’Amministrazione e l’Aggiudicatario in fase 
di esecuzione dell’appalto.  
I DICOM Conformance Statements delle apparecchiature indicate nei documenti di gara sono disponibili sui 
siti internet delle ditte produttrici.  
 
17) Domanda 
Si dà indicazione del personale sanitario, che è pari a 100 unità in totale. Si richiede la suddivisione fra le 
diverse figure professionali (Medici, Tecnici, Amministrativi, Ing. Clinica, Fisica Sanitaria, etc.). 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.4 
 
18) Domanda 
Si indica che il sistema PACS offerto dovrà poter gestire, archiviare e trasmettere “tutte le immagini e 
segnali biometrici prodotti nell’Azienda”. Si chiede cosa si intende con segnali biometrici e quali sono 
prodotti nell’operatività della AUSL. 
Risposta 
SI veda ERRATA CORRIGE sub A) del Capitolato Tecnico 
Si ritiene necessario e sufficiente che il sistema PACS sia in grado di gestire le immagini in formato DICOM 
attualmente prodotte nell’Azienda.    
 
19) Domanda 
Viene detto che il sistema di Radioterapia è descritto nel cap. 2 Contesto del Progetto, ma di fatto non vi 
è descrizione dei flussi di lavoro, e della produzione di immagini. Sono riportate, nella Tabella 1 e nella 
Tabella 12 dell’Appendice 1, solo i dati di produttività e le modalità coinvolte. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 15. 
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20) Domanda 
In riferimento al sistema RIS: si cita che il sistema RIS debba gestire il “file elettronico dei dati”. Cosa si 
intende per file elettronico dei dati? 
Risposta 
Per il sistema RIS il file elettronico dei dati è la cartella radiologica. 
 
 
21) Domanda 
In riferimento al sistema PACS: si cita che il sistema PACS debba gestire il “file elettronico dei dati”. Casa 
si intende per file elettronico dei dati? 
Risposta 
Per il sistema PACS il file elettronico dei dati è il folder delle immagini 
 
22) Domanda 
In riferimento alla distribuzione immagini e referti ai reparti si richiede all’Ente di precisare quali e quanti 
reparti di degenza presso la AUSL di Pescara devono fruire di questa funzionalità. 
Risposta 
I reparti interessati alla distribuzione immagini sono così strutturati: 

• Unità di Degenza 
o n. 38 per il P.O. di Pescara,  
o n. 14 per il P.O. di Penne,  
o n. 8 per il P.O. di Popoli; 

• Ambulatori di Alta Criticità (identificati con le sale gessi ortopediche) 
o 1 per ciascun P.O. (Pescara, Penne e  Popoli); 

• Sale Visite di Pronto Soccorso 
o n. 8 per il P.O. di Pescara,  
o n. 2 per il P.O. di Penne,  
o n. 2 per il P.O. di Popoli. 

 
23) Domanda 
In merito alla richiesta relativa alle Sale Operatorie: “le Imprese concorrenti dovranno proporre sia 
soluzioni a carrello, sia soluzioni a muro/parete la cui configurazione per le singole Sale Operatorie verrà 
definita in fase di implementazione”, non essendo precisato se si tratta di soluzioni fisse o mobili, si 
chiede a codesto Spettabile Ente di meglio specificare la fornitura richiesta. 
Inoltre la descrizione tecnica a pag. 26 del Capitolato Tecnico relativamente alle caratteristiche tecniche 
dei monitor differisce dalle caratteristiche delle postazioni di sala operatoria riportate in tabella a pag 32 
del Disciplinare di Gara. Si chiede di dettagliare le caratteristiche tecniche (risoluzione, quantità, …) dei 
monitor richiesti. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.5 
 
24) Domanda 
Per quanto riguarda l’attività di recupero dei dati pregressi presenti sugli attuali sistemi CUP Engineering 
e Laboratorio IBM, si chiede di confermare che i costi relativi alle attività da svolgere su questi stessi 
sistemi sia a carico dell’Ente appaltante e a carico dell’azienda aggiudicataria restino solo i costi relativi 
ai sistemi oggetto di fornitura. 
Risposta 
No, si precisa quanto segue. Per quanto riguarda il sistema CUP Engineering, sono a carico dell’azienda 
aggiudicataria i costi di integrazione lato RIS-PACS e l’attività di importazioni dei dati, mentre  sono a 
carico dell’Ente appaltante gli eventuali costi di adeguamento lato CUP secondo lo standard HL7 e di 
messa a disposizione dei dati in essi contenuti (export) L’azienda aggiudicataria dovrà proporre il formato 
di gestione dei dati per effettuare l’operazione di import. Per il sistema di laboratorio IBM, invece, i costi 
di integrazione sono a carico dell’azienda aggiudicataria. 
 
25) Domanda 
Per quanto riguarda l’integrazione con il sistema Laboratorio IBM si chiedono maggiori dettagli sulle 
modalità di integrazione: 

      - qual è lo standard di integrazione, e, se l’integrazione è proprietaria, descrizione della stessa; 

- quali dati attualmente il sistema di Laboratorio gestisce, e quali dati dovrà gestire dopo l’integrazione 
con il nuovo sistema RIS/PACS; 
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- qual è il formato dei dati da esportare verso un sistema esterno ed esso integrato. 
Risposta 
Non esiste uno standard di integrazione con il sistema di laboratorio IBM, ma questa deve essere realizzata 
ad hoc.  
Il sistema di laboratorio gestisce i dati standard degli esami di laboratorio e questi rimarranno i medesimi 
anche dopo l’integrazione.  
I dati del laboratorio non devono essere esportati, ma il sistema RIS deve essere in grado di consentire 
l’accesso al sistema in oggetto.  
   
26) Domanda 
In ambito di controlli qualità dei monitor, si riporta la richiesta della componente “sw di elaborazione per 
controlli di funzionalità di II livello sull’intero parco delle WS di refertazione”. Si chiede cosa si intende 
con “II livello” in questo contesto. 
Risposta 
I controlli di II livello sulle workstation sono quelli che permettono di monitorare la qualità delle immagini 
a monitor, allo scopo di evitare il deterioramento nel tempo della qualità di visualizzazione delle 
immagini stesse.  
 
27) Domanda 
Con la dicitura “il sistema RIS oggetto della fornitura deve essere unico all’interno delle UO di Radiologia 
e Medicina Nucleare” si intende che il RIS deve essere unicamente riferito alla configurazione 
centralizzata dello stesso, e quindi essere un unico sistema in grado di gestire tutti i  presidi ospedalieri e 
distretti appartenenti alla ASL? 
Risposta 
Il sistema RIS è unico nel senso che deve gestire in modo integrato tutti i presidi e distretti indicati nei 
documenti di gara, allineando se necessario in “real time” le informazioni prodotte nei diversi 
sottosistemi e deve essere visto dagli utenti come un unico sistema logico sul quale operare in modo 
trasparente rispetto alla configurazione fisica del sistema RIS stesso.  
 
28) Domanda 
Viene chiesto  che “il sistema PACS deve anche ricevere e gestire le immagini prodotte dalla UO di 
Radioterapia per supportarne l’archiviazione a lungo termine e la Conservazione Sostitutiva”. 
In relazione alla Radioterapia, per i fini che si pone l’Ente, è sufficiente la gestione della classe DICOM RT? 
Risposta 
Si, la classe DICOM RT è sufficiente. 
 
29) Domanda 
In base alla richiesta di Capitolato Tecnico di fornitura di un sistema di distribuzione immagini e referti si 
richiede un elenco dettagliato di tutte le Unità di Degenza, ambulatori ad alta criticità e di tutte le sale 
visita di Pronto soccorso della AUSL. 
Risposta 
vedi risposta 22 
 
30) Domanda 
In relazione al calcolo dei tempi di risposta del sistema offerto, viene riportato dal Capitolato Tecnico che: 
“I tempi di risposta si intendono riferiti ad una fascia oraria di punta di una giornata lavorativa normale su 
rete locale ovvero per rete WAN, che sarà definita dall’azienda in relazione alla propria attività”. Si 
chiede all’Azienda USL di identificare quale deve essere la fascia oraria di punta da considerare nel 
Progetto. 
Risposta 
Come già specificato nei documenti di gara, la fascia oraria di punta sarà definita dalla ASL in relazione 
alla propria attività. 
 
31) Domanda 
Tra la documentazione tecnica richiesta il Capitolato indica che venga fornita la: “lista di tutti i 
collegamenti DICOM tra modalità diagnostiche esistenti e il sistema RIS-PACS”. A tal fine viene richiesta 
all’Azienda USL, nelle tabelle 7, 8, 9, 10, 11 dell’Appendice 1 al Capitolato Tecnico “Contesto di 
riferimento”, di identificare per ogni modalità diagnostica elencata, i moduli DICOM di cui dispone (es. 
DICOM store, DICOM, worklist, DICOM print, …). 
Risposta 
Per tutte le modalità diagnostiche esistenti o acquistate autonomamente dall’Amministrazione saranno in 
generale disponibili i tre moduli DICOM fondamentali: DICOM Print, DICOM Worklist e DICOM Store. Per tali 
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sistemi, sarà onere dell’Amministrazione l’acquisizione dei moduli suddetti. Qualora per alcune 
apparecchiature tali moduli non fossero esistenti, si valuterà con il fornitore la modalità di gestione delle 
stesse; in ogni caso, non è compresa nella fornitura l’eventuale acquisizione di sistemi di secondary 
capture, che verranno quindi acquisiti a parte dalla AUSL di Pescara.   
 
32) Domanda 
In riferimento alla fornitura di sistemi CR e di stampanti e più precisamente alla frase: “… omissis … 
oggetto della fornitura e già in dotazione/acquisizione … omissis …” , riportata in più punti del Capitolato 
Tecnico, siamo a chiederVi di specificare cosa codesto Spettabile Ente intende per “in acquisizione”. Si 
chiede di confermare che la suddetta frase è riferita alle apparecchiature previste nella fornitura oggetto 
dell’appalto. 
Risposta 
No, per apparecchiature in acquisizione si intendono le apparecchiature che l’amministrazione acquisterà 
autonomamente e che dovranno eventualmente essere integrate nel sistema RIS-PACS.    
 
33) Domanda 
Si chiede se il possesso dell’attestazione SOA, sia un requisito di partecipazione alla gara, anche ai fini di 
un eventuale avvalimento. In caso affermativo si chiede di specificare la categoria e  quale 
documentazione debba essere prodotta in sede di partecipazione alla gara. 
Risposta 
Si veda ERRATA CORRIGE sub D) del Capitolato Tecnico. 
  
34) Domanda 
Non è indicata una previsione di produttività dei siti DSB di Pescara Nord e di Montesilvano attualmente 
non ancora in funzione. Si chiede di poter avere tali informazioni al fine di poter completare il 
dimensionamento. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.10 
 
35) Domanda 
In Tabella 13 sono elencati degli archivi immagini da cui dovranno essere recuperati i dati presenti. Si 
chiede di specificare la dimensione di ognuno di questi archivi. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.3 
 
36) Domanda 
Dal sopralluogo è emerso che in alcuni casi le planimetrie allegate al Capitolato Tecnico non sono fedeli 
allo stato di fatto, ed è richiesta la collocazione di postazioni di lavoro o sistemi presso locali non idonei. 
Si chiede se le posizioni indicate nelle planimetrie sono vincolanti o meno. Nel caso in cui fossero ritenute 
vincolanti, si richiede che le collocazioni vengano riverificate e corrette rispetto allo stato attuale dei 
locali. 
Risposta 
No, le planimetrie indicate nella documentazione di gara non sono vincolanti, ma sono riportate come 
riferimento di massima per la formulazione dell’offerta da parte dei concorrenti; la collocazione definitiva 
sarà concordata con la ASL durante la fase esecutiva del progetto.    
 
37) Domanda 
In merito a quanto previsto da codesto Spettabile Ente relativamente alla fornitura di stampanti a secco e 
relative pellicole per i soli DSB Pescara Nord e Montesilvano, siamo a chiederVi di voler specificare la 
tipologia e le quantità annue di esami effettuati presso i suddetti nosocomi, in modo da poter stimare la 
quantità effettiva di pellicole da fornire per ciascun formato offerto. 
Relativamente a quanto specificato in merito ad “inadempienze dell’Impresa aggiudicataria”, siamo a 
chiederVi di chiarire in che modo la predetta impresa debba prendersi carico della spesa relativa alla 
fornitura di pellicole in eccedenza, tenendo conto che il piano di consumo si riferisce all’intera AUSL e che 
le stampanti installate presso tutti i PP.OO. coinvolti, ad eccezione di quelli sopra riportati, sono di 
specifiche marche (Agfa, Kodak) e necessitano di materiale di consumo dedicato. 
In relazione al precedente chiarimento ed al fine di preservare il principio della par condicio, chiediamo la 
possibilità di modificare l’elenco delle apparecchiature oggetto di fornitura, inserendo la sostituzione di 
tutte le stampanti a secco già installate presso i PP.OO. coinvolti, indicando la stima annua dei consumi 
previsti. 
Risposta 
Per il primo quesito si rinvia alla domanda n.10.  
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Con riferimento al secondo quesito, si precisa che il piano di consumo indicato nell’appendice 2 al 
Capitolato Tecnico non si riferisce all’intera AUSL ma solo ai sistemi di stampa forniti e che le 
inadempienze della impresa aggiudicataria nella riduzione delle stampe sono da riferirsi a tali sistemi.  
 
38) Domanda 
Nella tabella delle caratteristiche tecniche oggetto di valutazione, in riferimento alla componente: 
“Caratteristiche delle componenti del sistema PACS” e alla caratteristica “regola di gestione immagini di 
compressione on-demand” si chiede di precisare se il punteggio pari a 1 è relativo alla presenza di 
algoritmi di compressione di tipo lossy, non strettamente legato alla modalità con questo viene utilizzato, 
la quale dipende dal funzionamento dello specifico applicativo offerto.  
Risposta   
No, il punteggio pari a 1 non è relativo semplicemente alla presenza di algoritmi di compressione di tipo 
lossy. Si richiede che l’applicativo abbia la capacità di gestire la visualizzazione delle immagini anche in 
fase di caricamento dell’esame, senza dover attendere il completamento dello stesso.   
 
39) Domanda 
Nella tabella indicativa dei canoni massimi per i componenti oggetto della fornitura è presente la 
componente “POSTAZIONI 2 MONITOR 2 MP A COLORI”, che si riferisce sia alle postazioni di Sala Operatoria 
sia alle postazioni di refertazione. Dato che tali oggetti hanno configurazioni e caratteristiche differenti, 
derivanti dal diverso utilizzo, si consiglia di separare tali oggetti su due voci differenti all’interno della 
tabella. 
Risposta 
Si rinvia alla domande n. 5.  
  
40) Domanda 
Per una migliore compilazione della documentazione amministrativa si chiede di avere, se 
possibile, i file formato Word modificabili degli Allegati 1 e 1 Bis. 
Risposta 
Sul sito www.acquistinretepa.it sono disponibili in formato word modificabile gli Allegati 1, 1 Bis, 3 e 8. 
Dalla home page il percorso è il seguente: Bandi/Sei un’impresa?/ Sistema RIS PACS - AUSL di Pescara. 
Bando Numero: 31418/Documentazione/Documenti di gara/Moduli di dichiarazione. 
Inoltre, sul profilo del committente e sui siti www.mef.gov.it., www.acquistinretepa.it e www.consip.it è 
disponibile la versione elettronica della documentazione in formato PDF/Excel editabile. 
Considerato che in caso di discordanza tra la versione elettronica non firmata digitalmente della 
documentazione ed il formato elettronico firmato digitalmente – disponibile nei siti sopraindicati - prevale 
la versione firmata digitalmente, si consiglia di verificare la corrispondenza delle due versioni. 
 
41) Domanda 
Nell'allegato 5 - appendice 2 del capitolato tecnico viene riportata la previsione di riduzione di consumo 
delle pellicole per i 5 anni di fornitura. Essendo la fornitura delle pellicole oggetto dell'appalto e quindi a 
carico dell'azienda aggiudicataria dalla "data di accettazione", chiediamo se le percentuali di riduzione 
menzionate possono essere abbassate o rappresentano la quantità minima di pellicole da fornire anche a 
seguito del raggiungimento del filmless in tempi minori. 
Risposta 
Le percentuali di riduzione indicate rappresentano una stima riferita al normale passaggio alla modalità 
filmless nel corso di durata dell’appalto; le quantità realmente fornite potranno essere minori a seguito 
del raggiungimento del filmless in tempi minori.    
 
42) Domanda 
Si chiede se è possibile avere le quantità, intese come numero di pellicole per formato, che ad oggi 
vengono stampate nella ASL di Pescara. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 10.  
 
43) Domanda 
Si chiede se è possibile, al fine di garantire offerte omogenee per tutti i partecipanti, che sia codesta ASL 
a richiedere i preventivi per i costi di integrazione delle modalità in Vostro possesso (Appendice 1 al 
capitolalo tecnico) con il sistema RIS/PACS di futura acquisizione. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 31.  
 
44) Domanda 
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Con riferimento al paragrafo 4 del Discilplinare di gara: “Partecipazione di raggruppamento temporaneo 
di imprese e di consorzi – avvalimento”, in riferimento al punto 4.1 “CONDIZIONE DI PARTECIPAZIONE”, al 
fine di garantire una più ampia partecipazione e competitività dei progetti, in un contesto di Information 
Tecnology, si chiede se la scrivente Società, non essendo in grado di soddisfare singolarmente i requisiti 
tecnico-economici di partecipazione può partecipare in costituendo ATI con Società che individualmente 
sono in possesso di tutti i requisiti richiesti dal disciplinare di gara. 
Risposta 
Si, è ammessa la partecipazione in forma associata tra un’impresa che singolarmente non è in grado di 
soddisfare i requisiti economici e tecnici di partecipazione ed un’impresa che singolarmente soddisfi tali 
requisiti. 
Diversamente, non è ammessa, in conformità al citato paragrafo del Disciplinare di gara, la partecipazione 
in forma associata tra un’impresa che singolarmente non è in grado di soddisfare i requisiti economici e 
tecnici di partecipazione e due o più imprese che  sono in grado di soddisfare singolarmente tali requisiti, 
pena l’esclusione dalla gara del R.T.I. così composto. 
 
45) Domanda 
Al fine di poter dimensionare correttamente le attività di installazione/formazione/avviamento si richiede 
il numero di reparti interni coinvolti nel progetto. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 22 
Si precisa che l’attività di formazione è destinata solo al personale di radiologia. 
 
46) Domanda 
Al fine di dimensionare correttamente le attività di formazione ed avviamento, si richiede il numero di 
utenti coinvolti nel progetto, divisi per figura professionale (medici radiologi, TSRM, personale 
amministrativo, personale dei reparti,  ingegneria clinica, fisica sanitaria). 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 4 
 
47) Domanda 
Si chiede di specificare i volumi di esami stimati per i di DSB Pescara Nord e Montesilvano. 
Risposta 
Come indicato nell’appendice 1 al Capitolato Tecnico, per i di DSB Pescara Nord e Montesilvano non sono 
stati indicati i volumi di esami attuali in quanto ad oggi tali DSB non sono operativi. In appendice 2 è 
tuttavia indicata una stima del volume degli esami previsti, in relazione al consumo di pellicole. Per 
ulteriori dettagli si rinvia all’appendice 2 e alla domanda n. 10  
 
48) Domanda 
Si chiede di specificare le classi DICOM delle apparecchiature presenti. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 31 
 
49) Domanda 
Si chiede di indicare la localizzazione delle sale server necessarie e le loro caratteristiche in termini 
impiantistici e di rete (collegamento alla LAN). 
Risposta 
Le installazioni dei server avverranno nella parte aggiuntiva di Sala server che si otterrà solo a seguito dei 
lavori di ampliamento previsti per il CED .  
 
50) Domanda 
Si chiede se i costi se siano a carico del fornitore anche i costi di integrazione lato Sistemi Informativi. In 
caso affermativo, si chiede, per garantire uniformità di trattamento tra tutti i concorrenti, che sia l’Ente 
a richiedere offerta alle ditte Engineering ed IBM, fornendo poi i preventivi di spesa alle ditte 
partecipanti. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 24.  
 
51) Domanda 
Si chiedono maggiori informazioni sulle tipologie di integrazioni da implementare sia in termini di flussi 
operativi che in termini di tecnologie impiegabili, in particolare per quanto riguarda l’integrazione con la 
Radioterapia. 
Risposta 
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L’integrazione tra il sistema oggetto della fornitura e i sistemi esistenti e/o di futura implementazione 
avverrà attraverso le interfacce standard DICOM e HL7 per i sistemi che prevedono tali interfacce; in 
particolare l’integrazione con il sistema di radioterapia deve permettere, tramite URL, l’accesso da un 
sistema all’altro per la visualizzazione degli esiti degli esami.  
Invece deve essere realizzata un interfaccia ad hoc per il sistema di laboratorio. 
 
52) Domanda 
Si chiede conferma del fatto che siano a carico dell’Ente i costi lato Sistemi Informativi, per 
l’importazione dei precedenti dal RIS attuale di Engineering. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 24.  
 
53) Domanda 
In riferimento al Capitolato Tecnico Pg. 17 paragrafo 5.2 : “allacciamento e integrazione al sistema PACS 
dei sistemi CR, in dotazione ed oggetto della fornitura facendosi carico della loro completa integrazione”. 
Si chiede conferma che i costi, lato fornitore dei sistemi CR attualmente installati, siano a carico   
dell’Ente. 
Risposta 
Si, si conferma che i costi lato fornitore, per i sistemi CR attualmente installati, sono a carico dell’AUSL. 
54) Domanda 
Si chiedono maggiori informazioni riguardo ai sistemi di gestione ed archiviazione di immagini da cui 
dovranno essere recuperati i dati, indicati nell’Appendice1 del Capitolato Tecnico. In particolare, si 
chiede di specificare: 

a. Dimensione in termine di TByte degli archivi 
b. Anagrafica paziente allineata con quella aziendale o meno. 

Si chiede inoltre conferma che gli eventuali oneri richiesti dagli attuali fornitori saranno a carico 
dell’Ente. 
Risposta 
Per il primo quesito sub a. relativo alla dimensione degli archivi, si rinvia alla domanda n. 3. 
Per il primo quesito sub b. relativo all’allineamento dell’anagrafica,  non è possibile confermare che 
l’anagrafica paziente sia allineata a quella aziendale.  
Per il secondo quesito si conferma che saranno a carico della AUSL di Pescara gli oneri per la messa a 
disposizione dei dati (export). 
 
55) Domanda 
Si chiede di confermare che i dati dei referti RIS storici forniti alla data del collaudo al fornitore 
subentrante siano allineati e congruenti con l'anagrafica pazienti centralizzata in uso. 
Risposta 
Si precisa che i dati dei referti RIS storici sono allineati e congruenti con l’anagrafica pazienti 
centralizzata in uso per i soli referti gestiti dall’applicativo software CUP di Engineering, che ha un 
modulo aggiuntivo di back-office per la refertazione; per gli altri sistemi di gestione refertazione non è 
possibile confermare che i dati dei referti RIS storici siano allineati e congruenti con l’anagrafica pazienti 
centralizzata in uso. 
 
56) Domanda 
In riferimento alla pag. 16 del Capitolato Tecnico: “La fornitura del sistema PACS comprende…fornitura 
dei materiali di consumo dei sistemi necessari per la fase di avvio in produzione del sistema…”. 
In riferimento all’Allegato 5 Capitolato tecnico Appendice 2 – Capitolo Materiale di consumo: pellicole:“La 
fornitura del materiale di consumo, in particolare delle pellicole, deve essere oggetto della fornitura ed è 
strettamente correlata all’evoluzione del progetto RIS-PACS, in funzione della diminuzione del consumo di 
pellicole, determinato dalla gestione via rete dei dati e delle immagini.” 
Si chiede di chiarire se il materiale di consumo è da fornire per la sola fase di avvio o per l’intera durata 
contrattuale. Si chiede di specificare meglio cosa si intende per materiale di consumo (CD, DVD, inchiostri 
stampante di etichette, carta per referti, carta per stampa immagini, film). Si chiede inoltre di chiarire  
cosa si intende per “fase di avvio” (dall’avvenuta installazione al collaudo parziale?).  In caso affermativo, 
si chiede di specificare dove il concorrente dovrà indicare i costi ed i quantitativi forniti all’interno 
dell’Allegato 3 Offerta Economica. Non essendo specificato l’importo relativo ai materiali di consumo nel 
disciplinare (pg. 32), si presume che non sia stato conteggiato nel Pglobalebase. Si richiede pertanto di 
modificare la tabella a pag. 32 del Disciplinare, aggiungendo la voce relativa a tali costi ed i quantitativi 
minimi previsti (divisi per tipologia e formato di pellicola, CD, DVD, stampa immagini su carta con 
indicazione del formato) , aumentando di conseguenza l’importo globale di gara Pglobalebase. 
Risposta 



 12

Il materiale di consumo deve essere fornito per l’intera durata contrattuale. 
I materiali di consumo comprendono quanto necessario al funzionamento delle apparecchiature oggetto di 
fornitura: a titolo esemplificativo ma non esaustivo, si indicano CD, DVD, inchiostri stampante di 
etichette, carta per referti, carta per stampa immagini, film.  
La fase di avvio del sistema comprende l’installazione del sistema stesso fino al collaudo finale.      
Il costo dei materiali di consumo è compreso nel canone di noleggio delle relative apparecchiature. 
 
57) Domanda 
Si chiede se l’ipotesi di incremento del 30% di prestazioni indicata a pag. 18 del Capitolato Tecnico, sia da 
considerare lineare durante il periodo contrattuale (6% annuo) o se debba essere considerata fin dal primo 
anno (30% anno 1, 0% anno 2,3,4,5). 
Risposta 
L’ipotesi di incremento del 30% di prestazioni indicata a pag. 18 del Capitolato potrebbe verificarsi 
interamente già dal primo anno di esercizio del sistema. In ogni caso, si ribadisce che la misura del 30% è 
l’incremento massimo richiedibile al fornitore. 
 
58) Domanda 
Rif. Paragrafo 5.2 “Sistema PACS” del capitolato tecnico: [...]allacciamento ed integrazione delle 
modalità diagnostiche già in dotazione e/o di prossima disponibilità presso le singole UU.OO. di Radiologia 
e di Medicina Nucleare indicate nel Capitolo 2 “Contesto del progetto”, impegnandosi ad effettuare le 
opportune valutazioni e verifiche, finalizzate a fornire eventuali moduli o procedure software di 
integrazione necessari qualora le modalità in oggetto non fossero upgradabili allo standard DICOM (sistemi 
di secondary capture); 
Rif. Paragrafo 9.1 ”Documentazione a corredo dell’offerta tecnica” del capitolato tecnico: [....] lista di 
tutti i collegamenti DICOM tra modalità diagnostiche esistenti ed il sistema RIS-PACS. Per ogni 
collegamento specificare: 

• marca, tipo e modello del sistema collegato; 
• versione software di ogni coppia di sistemi collegati; 
• classi di servizio DICOM utilizzate; 
• struttura in cui funzionano; 

Domanda: non essendo stato possibile reperire tali informazioni durante il sopralluogo e al fine di poter 
rispondere in modo adeguato ai punti sopra esposti, si chiede gentilmente che, per ogni apparecchiatura 
digitale presente presso l’AUSL di Pescara, venga indicato quali sono le classi DICOM attualmente 
disponibili (già presenti sulla macchina), quali classi si possono aggiungere e, se possibile, il costo di 
quest’ultima operazione. Si chiede inoltre di confermare se la fornitura di tali moduli è a carico dell’Ente 
appaltante o dell’Aggiudicataria. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.31 
 
59) Domanda 
Rif. Paragrafo 1.3 pag 13 “Descrizione delle caratteristiche tecniche e funzionali delle stazioni RIS – PACS” 
dell’Appendice 2 del Capitolato Tecnico:[…] N. 2 stazioni RIS-WEB presso gli uffici della fisica sanitaria a 
supporto dell’attività di monitoraggio delle regole di conformità e della qualità delle immagini prodotte. 
Tali stazioni devono essere configurate con i SW di analisi delle immagini in termini qualitativi e 
quantitativi.[…]  
Domanda: Si richiede un maggior dettaglio nella descrizione dei software richiesti, specificando 
funzionalità e caratteristiche che tali sistemi devono possedere. 
Risposta 
I software in questione sono riferiti ai sistemi standard di monitoraggio del mantenimento della qualità nel 
tempo dei monitor utilizzati. 
 
60) Domanda 
In riferimento al Recupero Referti: Domanda: riguardo al recupero dei referti dagli attuali sistemi in uso, 
sarebbe utile conoscerne il formato. Si chiede inoltre conferma che la messa a disposizione delle immagini 
dei referti sia a totale carico delle ditte che ad oggi possiedono tali sistemi. In caso contrario, si richiede 
se la AUSL Pescara possa farsi carico di ottenere da tali ditte specifiche offerte relative ai servizi 
professionali necessari alla estrazione dati dai sistemi in uso, affinché tali offerte possano rappresentare 
una voce di costo uguale per tutti i partecipanti a questa gara. 
Risposta 
Per il primo quesito, l’azienda aggiudicataria dovrà proporre il formato di gestione dei dati per effettuare 
l’operazione di import. 
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Per il secondo quesito, si conferma che la messa a disposizione delle immagini dei referti sia a totale 
carico delle ditte che ad oggi possiedono tali sistemi. 
  
61) Domanda 
Rif. Paragrafo 1.1 “Unità operativa di medicina nucleare” del Capitolato Tecnico: [...] constante 
allineamento con il Laboratorio [...] 
Domanda: si chiede di specificare cosa si intende con “costante allineamento” ed in particolare il RIS cosa 
deve ricevere dal Laboratorio per la gestione delle attività di Medicina Nucleare. 
Risposta 
Per “costante allineamento” si intende il fatto che i dati in consultazione devono essere aggiornati in 
tempo reale. I dati del laboratorio non devono essere esportati verso il sistema RIS, ma quest’ultimo deve 
essere in grado di consentire l’accesso in consultazione al sistema di laboratorio.  
 
62) Domanda 
Rif. Paragrafo 1.2 “Integrazione Radioterapia” del Capitolato Tecnico: Il progetto in oggetto deve 
garantire anche una forte integrazione con l’UO di Radioterapia che ha in dotazione un sistema di gestione 
di dati ed immagini digitali [...] 
Domanda: si chiede di specificare cosa si intende con “forte integrazione” e con quale modalità ciò dovrà 
avvenire. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 15 
 
63) Domanda 
Rif. Capitolo 3, “Oggetto della fornitura” punto elenco 14 del Capitolato Tecnico: [...]integrazione con il 
Fascicolo Sanitario Elettronico che è in fase di realizzazione e con un’eventuale Cartella Clinica (Aziendale 
o Regionale)[...] 
Domanda: è cortesemente richiesto, al fine dell’integrazione, di indicare la modalità di scambio dei 
messaggi e se ciò avviene attraverso l’HL7. 
Risposta 
Si, è da considerarsi in HL7      
 
64) Domanda 
Rif. Paragrafo 5.1, “Sistema Ris” del Capitolato Tecnico: file elettronico di dati [...] 
Domanda: si chiede di specificare a cosa si riferisce questa tipologia di file. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 20 
 
65) Domanda 
Rif. Capitolo 5 “Scheda tecnica disegno sistema RIS-PACS” dell’Offerta Tecnica: Deve essere inoltre 
riportata una planimetria delle diverse UU.OO. contenente la localizzazione delle stazioni di lavoro RIS e 
PACS, dei sistemi CR e dei sistemi di stampa [...] 
Domanda: al fine di poter proporre soluzioni di layout diverse da quelle suggerite ed allegate al presente 
capitolato, si chiede se è possibile ricevere le planimetrie dei locali in oggetto in formato elettronico CAD. 
Risposta  
Non sono disponibili planimetrie in formato CAD. Sono fornite le planimetrie in formato PDF. Si precisa che 
è richiesta l’elaborazione delle sole planimetrie riportate nei documenti di gara.    
 
66) Domanda 
Rif. Paragrafo 5.2.3 “Struttura dell’archivio” del capitolato tecnico: Le Imprese concorrenti dovranno 
anche presentare e proporre degli applicativi per monitorare le effettive performances del sistema, che 
potranno essere utilizzati, in attività routinaria, dall’Azienda stessa [...] 
Domanda: In relazione alla suddetta frase e quanto dettagliato precedentemente nel medesimo capitolo, 
si richiede di definire dettagliatamente i concetti di “performance del sistema”, “tempi di risposta” e 
“tempi di retrieve”; in particolare si chiede di considerare l’applicabilità del concetto di “retrieve” a 
sistemi full-web. 
Risposta  
Nel contesto in esame le “performance del sistema” si riferiscono ai “tempi di risposta” per la 
visualizzazione delle immagini memorizzate on-line; inoltre “tempi di risposta” e “tempi di retrieve” 
devono essere considerati sinonimi. In un sistema full-web i tempi di risposta misurati in attività routinaria 
mediante applicativi di monitoraggio specifici possono essere relativi ai tempi di risposta lato server, fatta 
salva la possibilità per la AUSL di richiedere misurazioni specifiche lato client.      
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67) Domanda 
CR per radioterapia  
Domanda: Si richiedono le tipologie necessarie dei plate CR, in particolare se tali plate saranno usati per 
radioterapia a bassa o alta energia. 
Risposta 
I plate CR saranno usati per eseguire controlli di qualità su fasci di fotoni di 6 MV 
 
68) Domanda 
Medicina nucleare  
Domanda: Si richiedono i modelli delle apparecchiature in uso per l’iniezione dei radiofarmaci, di cui è 
richiesta l’integrazione via HL7. 
Risposta 
Non è richiesta nessuna integrazione con i sistemi di iniezione di radiofarmaci 

 
69) Domanda 
In riferimento al DISCIPLINARE DI GARA - Pag 4: il capitolato richiede: "una rete WAN di collegamento tra 
le sette Unità Operative di Radiologia e l'Unità Operativa di Medicina Nucleare dell'AUSL di Pescara 
coinvolte nel progetto". Da capitolato risultano 8 strutture con U.O. di Radiologia + una U.O. di MN, 
perché si fa riferimento a 7 U.O. di Radiologia? 
Risposta 
Vedi ERRATA CORRIGE sub C) del Disciplinare di gara e sub G) del Capitolato Tecnico. 
 
70) Domanda 
SITO di MONTESILVANO: ci è stato riferito dal Dr. Digiandomenico, direttore di Dipartimento, che il sito 
non è visitabile poiché ci sono ancora numerose opere edili da completare. Trattandosi di uno dei siti 
previsti a progetto, non potendolo visitare e non avendo neppure la planimetria, si chiedono informazioni 
adeguate a consentire la progettazione del sistema. 
Risposta 
Le informazioni disponibili sono presenti nei documenti di gara.  
 
71) Domanda 
PLANIMETRIE: si richiedono le PLANIMETRIE in forma digitale (DWG) per tutte le strutture coinvolte nel 
progetto. 
Risposta 
Non sono disponibili planimetrie in forma digitale (DWG). Sono fornite le planimetrie in formato PDF. Si 
precisa che è richiesta l’elaborazione delle sole planimetrie riportate nei documenti di gara.   
 
72) Domanda 
CONSUMABILI PATIENT/CD: si chiede di menzionare la tipologia dei consumabili oggetto di fornitura per i 
sistemi PatientCD (CD, DVD, cartellette porta CD + referto, ... ). 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 56. 
 
73) Domanda 
In riferimento all’ALLEGATO 5 - CAPITOLATO TECNICO – Pag. 27: dovendo prendere in carico l'estrazione 
dei dati storici dai sistemi informativi attuali di Radiologia e di Medicina Nucleare, si chiede l'indicazione 
delle persone di riferimento per tali sistemi, in modo da poter concordare le attività da fare e chiedere un 
preventivo di spesa. 
Risposta 
Nel disciplinare di gara è indicato il riferimento unico della ASL per l’iniziativa in oggetto. Si precisa 
comunque che la messa a disposizione dei dati (export) è a carico della AUSL di Pescara. 
 
74) Domanda 
In riferimento all’APPENDICE 1 AL CAPITOLATO TECNICO - CONTESTO DI RIFERIMENTO – Pag. 1, dovendo 
prendere in carico il recupero dei dati storici dai sistemi indicati in tabella 13 si chiede l'indicazione delle 
persone di riferimento per tali sistemi, in modo da poter concordare le attività da fare e chiedere un 
preventivo di spesa. Si chiede inoltre all'Azienda di fungere da arbitro nella formulazione di tali offerte. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 73 
 
75) Domanda 
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CLASSI DICOM DELLE MODALITA' DA COLLEGARE AL PACS: in sede di sopralluogo è emerso che tutte le 
modalità digitali da integrare sono dotate delle classi Dicom necessarie al collegamento al RIS-PACS 
(Dicom WL, Print, Store). In alcuni casi il personale non ha saputo fornire indicazioni, ma è stato riferito 
che si trattava di vecchie. attrezzature per le quali era già stata prevista la sostituzione, per cui il 
problema di integrarle al RIS-PACS non esisteva. Si chiede di confermare tali informazioni. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n. 31 
 
76) Domanda 
A seguito del sopralluogo effettuato presso le strutture sanitarie oggetto della trattativa, si è rilevata la 
presenza di computer radiography e stampanti laser a secco fornite a vario titolo da Società del settore. 
Con la presente si chiede quanto segue: 
• è prevista nel capitolato la sostituzione di dette attrezzature? 
• è intenzione del committente continuare ad usare dette attrezzature? 
• il committente come intende sopportare i costi relativi ai contratti di manutenzione? 
• essendo i materiali di consumo notoriamente prodotti in esclusiva dallo stesso produttore di 
attrezzature, al fine di garantire la "par condicio" tra le Aziende Concorrenti, si richiede che la 
fornitura di tali materiali non sia oggetto di fornitura. 
Risposta 
No, nel capitolato non è prevista la sostituzione delle attrezzature suddette. 
Il committente potrà continuare ad usare tali attrezzature o sostituirle con altre di propria acquisizione. 
La manutenzione e i materiali di consumo di quanto attualmente in dotazione è a carico della Azienda 
USL. 
Resta fermo che il fornitore dovrà integrare nel sistema RIS-PACS le eventuali nuove apparecchiature 
acquisite dalla ASL di Pescara. 
 
77)Domanda 
Rif. Pag. 5 - Par. 1.1 Disciplinare di gara: 
Nel Disciplinare di gara si scrive che: "I sopralluoghi si terranno dal 20/04/2011 al 15/06/2011". 
Si richiede se, in virtù della proroga dei termini per la presentazione delle offerte, sono da considerarsi 
prorogati anche i termini per effettuare i sopralluoghi (eventuali sopralluoghi aggiuntivi potrebbero infatti 
rendersi necessari successivamente alla pubblicazione di chiarimenti). 
Risposta 
No, i termini per i sopralluoghi non sono stati prorogati  
 
78)Domanda 
Rif. Pag. 9 - Par. 3 Capitolato tecnico: 
Nel Capitolato tecnico si scrive che: "viene ritenuta condizione preferenziale, l'utilizzo di due ambienti 
distinti per l’installazione del sistema RIS-PACS relativi rispettivamente alla produzione ed al 
test/sviluppo delle procedure (ambiente di produzione ed ambiente di test e sviluppo su sistemi diversi). 
Si ritiene, infatti, che tali ambienti siano particolarmente utili dopo l'implementazione in routine clinica 
del sistema e la conseguente necessità di avere a disposizione un sistema utilizzabile 24 ore / 24 ore". 
Si richiede di specificare meglio quanto scritto. Si richiede, infatti, di esplicitare se è considerata 
condizione preferenziale la fornitura di un server aggiuntivo su cui effettuare test e configurazioni 
preliminari o se è da intendersi diversamente. 
Risposta 
Si, è ritenuta condizione preferenziale l’utilizzo di server distinti per il sistema di produzione e per quello 
di test/sviluppo. 
 
79) Domanda 
Rif. Pag. 10 - Par. 2 Capitolato tecnico: 
Nel Capitolato tecnico si scrive che: "In Appendice 2 si riportano inoltre le scannerizzazioni delle 
planimetrie delle principali Unità Operative di Radiologia coinvolte nel progetto". 
AI fine di poter valutare e proporre un adeguato progetto di installazione, si richiede il rilascio delle 
stesse planimetrie in formato digitale ed editabile. 
Risposta 

Si rinvia alle domande n.65 e n. 71 
 
80) Domanda 
Rif. Pag. 11 – Par. 5.1 Capitolato Tecnico: 
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Nel capitolato tecnico si scrive che:" Il sistema RIS oggetto della fornitura deve essere unico all'interno 
delle Unità Operative di Radiologia e di Medicina Nucleare dell'Azienda Sanitaria di Pescara coinvolte nel 
progetto". 
Si richiede se, per sistema unico si intenda sistema centralizzato (vietando quindi soluzioni RIS-PACS 
distribuite) o si intenda la fornitura di uno stesso prodotto per tutte le strutture dell'ASL. 
Risposta 

Si rinvia alla domanda n.27 
 
81) Domanda 
Rif. Pag. 36 – Par. 14 Capitolato Tecnico: 
Nel Capitolato Tecnico si scrive che: "II piano che le Imprese concorrenti devono elaborare deve contenere 
la descrizione dei corsi proposti, con relativa suddivisione per figura professionale (medici, tecnici, 
amministrativi) e per componente della fornitura". 
Si richiede di comunicare il numero del personale suddiviso per categoria, per ogni singola struttura 
interessata, dato non disponibile in fase di sopralluogo. 
Risposta 
Si rinvia alla domanda n.4 
 
 
 

Dott. Domenico Casalino 

(L’Amministratore Delegato)  

 


