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PREMESSA 

ARES, in qualità di Stazione Appaltante e di Centrale di Committenza ai sensi dell’articolo 3 della L.R. 24/2020, 
è responsabile della pubblicazione e successiva aggiudicazione della procedura aperta centralizzata finalizzata 
all’affidamento del servizio medico di guardia attiva per Pronto Soccorso dei PP.OO. della Sardegna, nonché 
della sottoscrizione delle Convenzioni quadro (d’ora in poi Convenzione). 

Con ciascun aggiudicatario, la CRC stipulerà una Convenzione, con la quale il Fornitore si obbliga 
irrevocabilmente nei confronti delle Aziende sanitarie ad erogare il servizio di cui al presente Capitolato, a fronte 
dell’emissione di Ordinativi di fornitura. 

Le modalità di fornitura sono disciplinate nello “Schema di convenzione” e nel presente documento. 

Nell'ambito del presente atto e in tutta la documentazione di gara si intende per: 

 

• Convenzione: il contratto stipulato tra la CRC ed il Fornitore aggiudicatario, che regola i termini della fornitura atti-

vata dalle Aziende sanitarie attraverso gli Ordinativi di fornitura. Lo Schema di Convenzione disciplina le condizioni di 

esecuzione della fornitura. 

• Ordinativo di fornitura: il contratto con il quale le Aziende sanitarie impegnano il Fornitore all’esecuzione della 

prestazione richiesta e che riporta i quantitativi necessari per tutta la durata della fornitura. 

Si fa presente che il presente Capitolato, la Convenzione e tutta la documentazione tecnica non sono fonte di 
alcuna obbligazione per ARES e per le Aziende sanitarie nei confronti del Fornitore, le quali assumono obblighi 
nei confronti di quest'ultimo solo ed esclusivamente con l’emissione degli Ordinativi di fornitura, 
costituendo la Convenzione le condizioni generali dei singoli contratti di fornitura conclusi dalle Aziende 
sanitarie con l’emissione dei predetti Ordinativi di fornitura. 

Come riportato nel disciplinare, le singole Aziende sanitarie contraenti possono emettere gli Ordinativi di 
fornitura solamente durante la validità della Convenzione (12 mesi) e tali Ordinativi hanno una durata massima 
di 12 mesi, decorrenti dalla data della stipula dell’ordinativo di fornitura. 

1- OGGETTO 

Oggetto della fornitura è il servizio medico di guardia attiva per Pronto Soccorso dei PP.OO. della Sardegna. 

I servizi dovranno essere svolti nell’arco dell’intera giornata, tutti i giorni, dalle ore 0.00 alle ore 24.00 di ogni 
giorno feriale e/o festivo e/o in base alle esigenze dei PP.OO. coinvolti con orari meglio specificati di seguito. 

Il servizio consiste nella gestione delle attività di gestione del Pronto Soccorso ovvero del Punto di Primo 
Intervento con guardia medica attiva per turni di 12 o 24 ore a seconda della richiesta. 

Il servizio deve essere gestito in maniera autonoma salve le indispensabili correlazioni con la Struttura 
Ospedaliera gestita dalla ASL. 

2- SPECIFICHE 

Il presente capitolato definisce gli obblighi contrattuali e gli oneri economici scaturenti dall’affidamento del 
servizio in oggetto. 

Il complesso delle prestazioni indicate negli atti di gara si intendono integrate dalle proposte formalizzate 
dall’operatore economico nel progetto tecnico/organizzativo che dovrà essere presentato in sede di offerta.  

L’affidamento del servizio richiede una predefinita organizzazione, nel rispetto di quanto indicato nella 
documentazione di gara e in ossequio alle norme regionali e nazionali vigenti. 

Il servizio in appalto dovrà essere attivato entro e non oltre 5 (cinque) giorni consecutivi dalla ricezione 
dell’ordinativo di fornitura. 

Nel proseguo del presente documento si intendono: 

CODICI MINORI: sono i codici del triage del pronto soccorso che corrispondono ai colori bianco e verde; 
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L’aggiudicatario dovrà garantire, quando richiesta, l’attività sanitaria come di seguito dettagliata: 

 Copertura di guardia attiva da lunedì a domenica, compresi i turni festivi e prefestivi, dovranno essere 
articolati dalle 08:00- 20:00 e 20:00-08:00, ovvero anche turni da 8 ore secondo le esigenze dei PP.OO. 

 La durata del servizio, oggetto di affidamento, è determinata per un periodo di 12 mesi; è prevista 
l’anticipata interruzione, con preavviso di almeno 30 giorni, nel caso in cui l’Azienda Sanitaria che ha emesso 
l’ordine abbia avuto la copertura del posto in organico e il servizio non appaia più necessario; in quest’ultimo 
caso all’aggiudicatario spetterà esclusivamente la remunerazione delle prestazioni effettivamente prestate 
al momento dell’anticipata interruzione ed è quindi esplicitamente escluso ogni indennizzo per la 
conclusione anticipata del contratto. 

In particolare: 

 il servizio dovrà essere svolto da personale medico con i requisiti indicati di seguito con turni di lavoro atti a 
garantire l’idoneo recupero psicofisico del medico stesso; 

 Il singolo medico non può effettuare più di due turni conseguiti di 12 ore cadauno, alternati con turni di 
riposo di almeno 11 ore, come previsto dalla normativa vigente, anche quando lo stesso medico sia 
impegnato presso altre strutture sanitarie. La vigilanza su questo aspetto spetta al DEC ovvero alla Direzione 
Sanitaria del PO in cui viene ero0gato il servizio; 

Il Servizio dovrà essere prestato presso le Strutture Ospedaliere appresso indicate. 

3- VALORE DELLA FORNITURA E DURATA 

Il valore presunto dell’appalto è stimato, per un periodo di 12 mesi, è di € 9.840.960,00 oltre l’iva di legge, se 
dovuta.  

La base d’asta complessiva è fissata in € 6.560.640,00 suddivisa in 5 lotti per la quale l’operatore economico 
concorrente dovrà proporre offerta per il lotto di proprio interesse. Non sono ammissibili offerte superiori 
all’importo a base d’asta. 

La base d’asta è calcolata nel seguente modo: 

 CODICI TRIAGE MINORI € 85,00/ORA 

  PRESIDIO 
OSPEDALIERO 

TURNI 
TIPOLOGIA NUMERO ORE 

MENSILI 
MESI Prezzo/h Totale 

ASL 12 0 24 ore 

  
Giovanni Paolo II 

7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

  
  
  

Gallura 
  
  

7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

Paolo Dettori 
7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

Paolo Merlo 
7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

Totali 42   2.016 12   € 2.056.320,00 

        

ASL 
PRESIDIO 

OSPEDALIERO 
TURNI 

TIPOLOGIA NUMERO ORE 
MENSILI 

MESI Prezzo/h Totale 

12 o 24 ore 

  
Nuoro 

  

S.Francesco di Nuoro 7 24 672 12 € 85,00 € 685.440,00 

S.Camillo di Sorgono 10 12 480 12 € 85,00 € 489.600,00 

Totali 17   1.152 12   € 1.175.040,00 
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ASL 
PRESIDIO 

OSPEDALIERO 
TURNI 

TIPOLOGIA NUMERO ORE 
MENSILI 

MESI Prezzo/h Totale 

12 o 24 ore 

  San Martino 7 24 672 12 € 85,00 € 685.440,00 

  
Oristano 

  

Delogu 7 24 672 12 € 85,00 € 685.440,00 

Mastino 7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

Totali 21   1.680 12   € 1.713.600,00 

        

ASL 
PRESIDIO 

OSPEDALIERO 
TURNI 

TIPOLOGIA NUMERO ORE 
MENSILI 

MESI Prezzo/h Totale 

12 o 24 ore 

Medio  
Campidano 

San Gavino 7 12 336 12 € 85,00 € 342.720,00 

Totali 7   336 12   € 342.720,00 

        

ASL 
PRESIDIO 

OSPEDALIERO 
TURNI 

TIPOLOGIA NUMERO ORE 
MENSILI 

MESI Prezzo/h Totale 

12 o 24 ore 

  
Sulcis 

  

Sirai Carbonia 8 24 768 12 € 85,00 € 783.360,00 

C.T.O 10 12 480 12 € 85,00 € 489.600,00 

Totali 18   1.248 12   € 1.272.960,00 

 

Il quadro riepilogativo dell’aggregazione in Lotti comprensivo delle opzioni di estensione è il seguente: 

QUADRO ECONOMICO 

Lotto ASL 
valore per 12 

mesi 
quinto d'obbligo 

opzione  
estensione 

 + 30% 

totale impegno 
per 12 mesi 

Lotto 1 Gallura 2.056.320,00 € 411.264,00 € 616.896,00 € 3.084.480,00 € 

Lotto 2 Nuoro 1.175.040,00 € 235.008,00 € 352.512,00 € 1.762.560,00 € 

Lotto 3 Oristano 1.713.600,00 € 342.720,00 € 514.080,00 € 2.570.400,00 € 

Lotto 4 Medio Campidano 342.720,00 € 68.544,00 € 102.816,00 € 514.080,00 € 

Lotto 5 Sulcis 1.272.960,00 € 254.592,00 € 381.888,00 € 1.909.440,00 € 

totale valore 
Lotti 

  6.560.640,00 € 1.312.128,00 € 1.968.192,00 € 9.840.960,00 € 

 

Ai sensi dell’art.120 del D.Lgs. 36/2023 “Codice dei Contratti Pubblici” (d’ora in poi anche solo Codice dei 
Contratti), può quindi essere incrementato nei limiti del c.d. quinto d’obbligo. 

L’utilizzo delle opzioni è in capo ad ARES che lo eserciterà in funzione delle richieste delle ASL e in relazione 
all’importo aggiudicato di ciascun Lotto. 

Il quadro economico riepilogativo è il seguente: 

  



P a g .  5 | 17 

 

 

Lotto ASL  valore per 12 mesi  

Lotto 1 Gallura                 2.056.320,00 €  

Lotto 2 Nuoro                 1.175.040,00 €  

Lotto 3 Oristano                 1.713.600,00 €  

Lotto 4 Medio Campidano                    342.720,00 €  

Lotto 5 Sulcis                 1.272.960,00 €  

totale valore Lotti                   6.560.640,00 €  

      

quinto d'obbligo                   1.312.128,00 €  

opzione estensione + 30%                   1.968.192,00 €  

contributo ANAC                             600,00 €  

incentivi tecnici                       105.508,00 €  

totale generale                   9.947.068,00 €  

 

4- CARATTERISTICHE GENERALI 

Il servizio oggetto della fornitura, oltre a dover essere eseguito a regola d’arte, in conformità a quanto indicato 
dal presente capitolato speciale e conforme all’offerta presentata in sede di gara, dovrà avvenire nel rispetto 
delle norme vigenti sia di carattere nazionale che regionale. 

Alla proposta economica dovrà essere allegato un progetto tecnico/organizzativo dettagliato e articolato, che 
illustri l’organizzazione e le modalità operative che s’intendono adottare per l’erogazione e l’espletamento del 
servizio, finalizzato, anche attraverso l’introduzione di formule innovative, ad assicurare le prestazioni sanitarie 
richieste e garantendo i requisiti di qualità aziendale del servizio. Dovrà contenere l’elenco del personale da 
utilizzare, curricula, corsi di formazione e il piano delle attività di formazione ed aggiornamento del personale 
impiegato nel servizio. 

Nella proposta, l’Operatore Economico (di seguito anche O.E.) concorrente, potrà prevedere prestazioni 
aggiuntive ed integrative, non contemplate negli atti di gara, che saranno oggetto di valutazione. 

Requisiti minimi indispensabili del personale medico: 

4.2. - Per le postazioni di punto di primo intervento / codici di priorità di triage minori 

 Laurea Magistrale in Medicina e Chirurgia (LM 41) o titolo equipollente o titolo equiparato ai sensi del D.M. 
09/07/2009 del Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca.  

 Documentata esperienza lavorativa di almeno un anno presso strutture di emergenza/urgenza quale 
servizio 118 ovvero attestazione del corso di formazione in medicina territoriale ovvero documentato 
percorso formativo in materia di emergenza; 

 Iscrizione all’Albo dell’Ordine dei Medici Chirurghi in corso di validità; 

 Abilitazione alla professione medica; 

 Età’ massima 70° anni; 

Cittadinanza italiana, salve le equiparazioni stabilite dalle leggi vigenti, o cittadinanza di uno dei Paesi dell’UE 
ovvero cittadinanza di uno dei Paesi extracomunitari con regolare permesso di soggiorno. Tale cittadino dovrà 
essere in possesso dell’idoneità alla mansione lavorativa specifica certificata in Italia ed avere, se non cittadino 
italiano, conoscenza della lingua italiana con certificazione/ attestazione  “Lingua Italiana di Qualità” parlata e 
scritta almeno livello B1; 

 Possesso dei crediti ECM e degli attestati di formazione nell’ambito del proprio settore; 

I professionisti, dovranno avere una adeguata preparazione professionale ed esperienza. 

La documentazione probatoria/curriculum dovrà essere autocertificata ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 
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445/2000, relativa al possesso di autonomia professionale in primo Soccorso, con esperienza e competenza 
nella gestione dei pazienti con patologie ascrivibili a codici minori in particolare nell’identificazione dei casi 
potenzialmente evolutivi, determinando la necessità di osservazione; 

 Competenza nell’utilizzo appropriato delle risorse, sia strumentali, diagnostiche che terapeutiche. 

5- ESTENSIONI E VARIAZIONI DEL SERVIZIO 

Le Aziende Sanitarie che avranno aderito alla Convenzione e inviato ordine all’aggiudicatario, si riservano la 
facoltà, nel corso dello svolgimento contrattuale, di modificare in diminuzione od in aumento, le prestazioni in 
appalto, nonché di richiedere una diversa gestione a livello organizzativo, nei limiti di quanto previsto dal 
presente Capitolato. 

L’ARES si riserva, inoltre, la possibilità di revocare la Convenzione in rapporto alle esigenze organizzative 
Aziendali, per eventi non oggettivamente preventivabili in sede di gara, e/o nel caso di reclutamento di 
personale dipendente. 

In tal caso verrà concordato il minore o maggiore canone che sarà determinato proporzionalmente agli 
elementi variati, applicando le stesse condizioni e prezzi del contratto in vigore. 

In ogni caso la tariffa massima che verrà corrisposta sarà quella determinata in gara e non è quindi previsto 
alcun indennizzo, di alcun genere o natura in caso di cambio di sede di gestione del servizio. 

6- ASPETTI GESTIONALI 

L’ O.E. dovrà assicurare l’esecuzione del servizio garantendo: 

 L’ articolazione dei turni e la presenza del personale in ciascuna fascia oraria, il quale dovrà osservare e 
rispettare la puntualità degli orari di servizio; 

 La fornitura, per ciascun professionista, di una divisa decorosa e pulita, diversa da quelle in dotazione in 
ASL, con ben visibile il cartellino con nome, qualifica e indicazione della impresa aggiudicataria; 

 La dotazione di dispositivi individuali di protezione (guanti, maschere, sovra-camici, calzature e quant’altro 
necessario) conformi alle norme di igiene e sicurezza del lavoro;  

 Il lavaggio degli indumenti di lavoro del personale impiegato per lo svolgimento dei servizi conforme alle 
disposizioni normative in materia e comunque con uno standard non inferiore a quello applicato per le 
divise del personale dipendente delle ASL in cui si opera; 

 La stabilità dell’equipe professionale con limitazione del turn over, l’operatore economico dovrà presentare 
apposito piano organizzativo descrittivo, da cui derivi l’effettiva e costante presenza del personale senza 
alcuna soluzione di continuità, con predisposizione di un adeguato meccanismo di sostituzioni per ferie, 
malattie, congedi in generale tali da non comportare alcuna riduzione del contingente di personale 
preposto. 

 
Nel periodo di validità della Convenzione, le Amministrazioni potranno emettere uno o più ordinativi di fornitura nei 
quali dovranno elencare i relativi quantitativi presunti che intendono acquisire attraverso le Richieste di Consegna. 
Con l’emissione di ciascun ordinativo di fornitura, l’Amministrazione, si impegna a richiedere la consegna dei servizi 
elencati negli stessi attraverso uno o più degli ordinativi di consegna.  
Al momento dell’emissione di ciascun Ordinativo di Fornitura le Amministrazioni dovranno specificare: 

a) il quantitativo di servizio da acquistare; 

Il Fornitore ha l’obbligo di effettuare i Servizi richiesti dall’Amministrazione Ordinante secondo le modalità 
concordate con la direzione del Presidio e l’U.O di pronto soccorso. 
L’attivazione del Servizio deve avvenire entro 5 (cinque) giorni dalla data di emissione dell’ordine, eventuali ritardi 
nella consegna devono essere tempestivamente segnalati dal Fornitore all’Amministrazione Ordinante la quale si 
riserva la possibilità di annullare la fornitura o pattuire i nuovi termini di consegna e applicare la relativa penale. 
Gli oneri relativi all’esecuzione del servizio sono interamente a carico del Fornitore.  
Il Fornitore, pertanto, dovrà essere dotato di tutte le autorizzazioni necessarie per svolgere le suddette attività nel 
rispetto delle prescrizioni previste dalle normative vigenti. 
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Al fine di gestire con efficienza gli ordini nell’ambito della convenzione, l’Operatore economico deve essere in grado 
di assicurare la fornitura di almeno il 90% dell’ordine entro il termine massimo di 5 giorni, dall’emissione 
dell’ordine stesso,e l’eventuale restante parte entro il termine massimo dei successivi 10 giorni.   
Il Fornitore può procedere alla richiesta di proroga del termine di consegna per cause di forza maggiore, 
debitamente comprovata da valida documentazione, che dovrà essere accettata dall’Amministrazione Ordinante. 
Nel caso si manifestasse tale circostanza, il Fornitore dovrà darne comunicazione scritta all’Amministrazione 
Ordinante entro 3 (tre) giorni dal verificarsi dell’evento. In mancanza o in caso di ritardo nella comunicazione, 
nessuna causa di forza maggiore potrà essere addotta a giustificazione di eventuali ritardi nella consegna dei 
prodotti richiesti. 
Il Fornitore, dovrà dare riscontro all’Amministrazione richiedente, tramite PEC, comunicando la data prevista di 
attivazione nel rispetto dei termini sopra indicati. Il Fornitore si impegna, altresì, a contattare telefonicamente e/o 
tramite e-mail i referenti indicati nell’ordinativo di fornitura, con un preavviso di almeno 1 giorno lavorativo, per 
convenire modalità ed orari di esecuzione. 
 
Per tutta la durata della Convenzione e dei singoli Ordinativi di Fornitura, le Amministrazioni aderenti ed Ares, 
titolare dell’Accordo Quadro, anche tramite terzi da essa incaricati, hanno la facoltà di effettuare verifiche, anche a 
campione, di corrispondenza delle caratteristiche tecniche del servizio erogato con quelle offerte dal Fornitore in 
sede di gara, e, comunque, con i requisiti minimi indicati nel presente capitolato tecnico. Tali verifiche verranno 
effettuate in contraddittorio con il Fornitore o con il soggetto da questi incaricato.  
La verifica si intende superata solo se i servizi erogati non presentino difformità rispetto ai requisiti minimi e alle 
caratteristiche tecniche richieste e presentate in sede di gara. Al termine delle verifiche verrà redatto un “Verbale 
di controllo della fornitura”.  
La mancata rispondenza tra le caratteristiche tecniche dei servizi erogati con quelli offerti in gara e presenti, impegna 
il Fornitore alla gestione delle penalità come descritte nel relativo paragrafo.  
Ares Sardegna, anche tramite terzi da essa incaricati, e le Amministrazioni Ordinanti, si riservano di verificare nel 
corso della Convenzione e/o dei singoli Ordinativi di Fornitura, il rispetto delle caratteristiche tecniche di prodotti e 
dei livelli dei servizi connessi alla fornitura stessa indicati nel presente capitolato tecnico e della Convenzione, in 
ragione delle singole attività e/o servizi ai quali sono riferiti. Il mancato rispetto dei livelli di servizio da parte del 
Fornitore comporta l’applicazione delle penali, nonché l’eventuale risoluzione della Convenzione medesima, nei casi 
ivi previsti.  
Con riferimento ai livelli di servizio si precisa che, nel caso in cui nel corso di validità della Convenzione e dei singoli 
Ordinativi di Fornitura siano riscontrati almeno tre esiti negativi di dette verifiche, Ares Sardegna si riserva la facoltà 
di risoluzione della Convenzione. 
 
Le Amministrazioni dovranno segnalare mediante comunicazione da inviare a mezzo pec al Fornitore e ad Ares 
Sardegna, per conoscenza, le disfunzioni di qualsiasi genere recanti pregiudizio alla regolarità del servizio di fornitura 
e dei servizi connessi. Nella comunicazione di contestazione dovranno essere necessariamente indicate almeno le 
seguenti informazioni:  

 Amministrazione contraente e nominativo del referente e/o del responsabile del procedimento;  

 Riferimento dell’ordinativo di fornitura e della richiesta di servizio connessi all’inadempimento;  

 Ogni circostanza (di tempo, luogo e modalità) utile a individuare l’evento che ha condotto 

all’inadempimento contrattuale.  

La ricezione da parte del Fornitore della comunicazione di contestazione determina l’avvio del procedimento di 
applicazione delle penali da parte dell’Amministrazione.  
La ricezione da parte di Ares Sardegna della comunicazione di contestazione determina l’avvio del procedimento di 
gestione dei reclami. 
 

7- OBBLIGHI CONTRATTUALI 

L’affidamento dei servizi sanitari, e le attività connesse, necessarie, al corretto funzionamento della struttura, 
dovranno essere eseguiti in ossequio alle disposizioni e linee guida regionali e nazionali vigenti, ed in particolar 
modo: 

 rispetto della normativa vigente in materia sanitaria, adottando a tal fine tutte le procedure e i protocolli, 
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i documenti operativi e la modulistica necessaria e garantendo gli standard richiesti;  

 garantire la qualità e sicurezza dell’assistenza ai pazienti; 

 garantire la gestione attraverso il sistema informatico ed impegnarsi a trasmettere tutte le informazioni 
utili al monitoraggio delle prestazioni; 

 garantire le procedure relative alla corretta conservazione/gestione/utilizzo/somministrazione dei farmaci, 
dei dispositivi medici, delle attrezzature;  

 garantire la gestione del paziente da stabilizzare e/o nell’eventuale trasporto presso altra struttura; 

 garantire la gestione con patologie potenzialmente trasmissibili; 

 svolgere il servizio con le modalità stabilite nel presente capitolato e conformemente al progetto 
presentato in sede di gara; 

 individuare, in sede di offerta, un Referente Contrattuale che si rapporterà costantemente con il RUP e il 
Direttore dell’Esecuzione del Contratto (DEC); 

 utilizzare personale in possesso delle necessarie idoneità e delle caratteristiche definite come requisiti; 

 predisporre e trasmettere alla ASL che inviato ordinativo di fornitura, entro cinque giorni dalla 
comunicazione di aggiudicazione, per ciascun professionista impiegato nell’erogare il servizio, apposito 
fascicolo contenente le seguenti notizie e documenti (o eventuali autocertificazioni), laddove previsti per il 
Lotto cui si partecipa: 

o nominativo e generalità dell’operatore; 

o fotocopia del certificato di laurea; 

o fotocopia del certificato di specializzazione; 

o fotocopia del certificato di iscrizione all'albo dell’ordine dei medici chirurghi in corso di validità; 

o curriculum vitae in formato europeo; 

o eventuali attestazioni di partecipazione a corsi BLS e nel campo dell'emergenza-urgenza; 

o copia della carta di identità; 

o copia Codice Fiscale; 

o idoneità alla mansione specifica certificata dal medico competente dell’aggiudicatario; 

o fornire per ciascun operatore idonea dichiarazione del legale rappresentante che descriva tipo e 
natura del rapporto di lavoro in atto, che sarà considerato parte integrante del fascicolo 
individuale; 

 trasmettere, nel caso si verifichino variazioni, l’aggiornamento rispetto ai nominativi degli operatori 
summenzionati entro e non oltre 3 giorni dalla variazione medesima. 

 trasmettere mensilmente al RUP o al Direttore di Esecuzione del contratto l’attestazione delle attività svolte 
comprovata mediante fogli presenza, debitamente sottoscritti dai professionisti; 

 esonerare l’Azienda appaltante da qualsiasi obbligo e responsabilità per retribuzioni, contribuzioni, 
assicurazioni, da tutti gli obblighi risultanti dalle disposizioni legislative e regolamentari in materia di lavoro 
e di assicurazioni, assumendone a proprio carico tutti i relativi oneri, poiché il personale addetto al servizio 
oggetto del presente appalto lavorerà sotto l’esclusiva responsabilità dell’Aggiudicatario. 

La ASL si riserva la facoltà di chiedere la sostituzione dell’operatore o degli operatori che presentassero 
difficoltà od incompatibilità con il servizio da svolgere, e/o abbia dato luogo ripetutamente alla inosservanza 
delle norme contenute nel presente Capitolato, a reclami giustificati e/o non abbia dato sufficiente garanzia di 
professionalità. 

L’ aggiudicatario dovrà assicurare l’esecuzione del Servizio garantendo, in particolare: 
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 la realizzazione di una programmazione del servizio necessaria a garantire l’autonoma gestione delle 
attività richieste; 

 predisporre il programma di turnazione del personale, che dovrà essere inviato alla Direzione Sanitaria del 
P.O. di riferimento, entro e non oltre il 20 del mese precedente. Tale attività ha la finalità di verifica 
dell’effettiva esecuzione del servizio prestato, in termini di copertura oraria e composizione dei turni, 
nonché l’aderenza e il rispetto delle norme vigenti che regolamentano la materia dell’orario massimo di 
lavoro, dei riposi, delle pause e delle ferie, indipendentemente dalla tipologia contrattuale che lega 
l’aggiudicatario al singolo professionista; 

 la turnazione trasmessa non potrà essere modificata se non per cause eccezionali debitamente 
documentate. Qualora la turnazione risultasse inidonea, la stessa, dovrà essere riformulata nei tempi idonei 
a garantire le prestazioni e comunque entro e non oltre il 25° giorno del mese precedente. Qualora la 
calendarizzazione di cui sopra cadesse in un giorno festivo o domenica il termine si intende fissato al giorno 
lavorativo precedente; 

 l’attività richiesta verrà svolta all’interno dei locali di primo intervento e del Pronto Soccorso del P.O. di 
riferimento, dotato di tutti i servizi e le attrezzature idonee e necessarie; 

 il personale dovrà utilizzare, per un adeguato trattamento dei pazienti, le attrezzature, apparecchiature, 
procedure e programmi gestionali messi a disposizione dal P.O. compresa la richiesta di esami e consulenze 
e la redazione dei verbali di primo/pronto soccorso; 

 il personale dovrà inoltre essere in possesso delle idonee credenziali per la compilazione dei certificati INAIL 
e INPS, salvi i casi in cui queste credenziali non siano rilasciate per motivi non riconducibili alla 
responsabilità dell’interessato o della Ditta per cui lavora; 

 il personale, durante l'espletamento del servizio, dovrà indossare le divise e i DPI, forniti dall’Aggiudicataria, 
la tessera di riconoscimento, riportante in modo ben visibile le generalità del lavoratore e la fotografia, 
nonché il nome della Ditta di appartenenza, come previsto dall’art. 26 comma 8 del D.Lgs 81/08. 

La Ditta aggiudicataria e professionisti addetti al servizio dovranno rispettare tutte le disposizioni di legge, 
quelle sanitarie, di prevenzione e sicurezza, in vigore. 

 

8- PERSONALE - TRATTAMENTO E TUTELA DEI LAVORATORI 

Il rapporto contrattuale che si costituirà, fra l’Azienda e l’operatore economico aggiudicatario, ha connotazione 
esclusiva di fornitura in appalto di servizi sanitari. 

Nessun rapporto di lavoro viene ad instaurarsi tra l’Azienda appaltatrice e il personale addetto all’espletamento 
del servizio, che lavorerà sotto l’esclusiva responsabilità dell’aggiudicatario. 

L’aggiudicatario si impegna di avvalersi di proprio personale regolarmente assunto, oppure di rapporti libero 
professionali, oppure di entrambe le tipologie, in ogni caso assumendosene la responsabilità. 

Il Servizio dovrà essere fornito mediante professionisti in possesso dei requisiti generali e specifici richiesti, 
dovrà essere di sicura affidabilità e possedere i requisiti professionali idonei a realizzare il progetto 
tecnico/organizzativo presentato in sede di gara, avere i titoli di studio o gli attestati professionali relativi alla 
qualifica richiesta. L’Aggiudicatario deve garantire tutte le prestazioni e i servizi previsti dal presente appalto 
con proprie risorse, e deve assicurare: 

 di impiegare operatori in possesso dei titoli professionali adeguati; 

 di applicare nei confronti del proprio personale tutte le norme di legge vigenti, inerenti la tutela e sicurezza 
dei lavoratori, la tutela retributiva, previdenziale e assicurativa, ivi comprese quelle relative alla regolarità 
dei versamenti; 

 di impegnarsi a valutare i rischi per la sicurezza e la salute dei propri lavoratori, come previsto dal D.lgs. n. 
81/2008 e ss.mm.ii. ed attuare le misure di prevenzione e protezione individuale; 
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 a provvedere all’informazione e formazione del proprio personale in merito alla sicurezza sul lavoro e 
quant’altro previsto dalla normativa vigente in materia. 

In caso di inadempimento, da parte dell’Aggiudicatario, degli obblighi di cui al presente articolo, la stazione 
appaltante procederà alla sospensione del pagamento del corrispettivo sino ad avvenuta regolarizzazione delle 
posizioni retributive, contributive e assicurative. 

Qualora la ditta aggiudicataria, a seguito di diffida, non ottemperi agli obblighi di cui sopra, la ASL procederà 
alla revoca dell’ordine e ARES alla risoluzione del contratto e procederà all’affidamento del servizio alla ditta 
che segue immediatamente in graduatoria. Alla ditta cui verrà revocato il servizio saranno addebitate le 
maggiori spese sostenute dall’Azienda.  

L’esecuzione in danno non esclude eventuali responsabilità civili o penali dell’aggiudicataria. 

 

9- COMPORTAMENTO E DOVERI DEL PERSONALE IMPIEGATO NEL 
SERVIZIO 

La ditta aggiudicataria e il suo personale dovranno osservare scrupolosamente le seguenti regole: 

 mantenere la più assoluta riservatezza sui pazienti, documenti, informazioni ed altro materiale acquisite 
durante lo svolgimento dell’attività oggetto del contratto; 

 mantenere un comportamento improntato alla massima educazione e correttezza, sia nei confronti degli 
assistiti che degli operatori sanitari, ed agire in ogni occasione con diligenza professionale;  

 mantenere un comportamento in linea con quanto stabilito dalle norme di sicurezza e di igiene del lavoro. 

Il personale impiegato pur non avendo alcun vincolo di dipendenza gerarchica dal personale dell’ASL, dovrà 
comunque garantire un corretto comportamento, osservando diligentemente tutte le norme e disposizioni 
generali del presente capitolato tecnico prestazionale, nonché tutte le disposizioni imposte dall’ASL. 

Il personale addetto ai servizi, di cui al presente capitolato tecnico prestazionale, dovrà essere presente sul 
posto di lavoro negli orari stabiliti dai turni richiesti. Al termine del turno il personale dovrà lasciare i locali della 
struttura. 

L’aggiudicataria è comunque responsabile del comportamento dei suoi dipendenti ed è inoltre direttamente 
responsabile dei danni derivanti a terzi, siano essi utenti o dipendenti dell’ASL, per colpa imputabile ai propri 
dipendenti. 

Il personale impiegato si impegna ad attenersi: 

 a tutte le procedure aziendali della ASL di riferimento di carattere generale e specifiche ivi compreso il codice 
di comportamento aziendale; 

 alle regole di condotta aziendale, organizzative e agli indirizzi clinici dettati dal Direttore Sanitario del P.O. 
di riferimento; 

 alle procedure assistenziali basate sulle linee guida ed ai protocolli assistenziali previsti in ordine alle 
prestazioni da erogare. 

Il DEC, e/o il suo assistente, vigileranno sulla correttezza dei comportamenti clinici, etico-deontologici del 
personale dedicato nonché la loro aderenza al codice di comportamento aziendale e si riservano il diritto di 
verificare in qualsiasi momento l’effettivo grado di qualità professionale degli operatori dell’aggiudicataria, 
anche mediante verifiche durante l’orario di servizio. Vigileranno, inoltre, sulle modalità e sulla appropriatezza 
clinica dei professionisti impiegati in base ai compiti affidati. In caso di non aderenza di uno o più professionisti, 
ovvero in caso di violazioni o condotte ritenute non adeguate, dovranno essere sostituiti da altro personale con 
idonei requisiti da sottoporre ad autorizzazione preventiva da parte dell’ASL.  

 

10- DISPOSIZIONI SANITARIE  
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I professionisti impiegati nel servizio, devono essere in possesso del giudizio di idoneità alla mansione specifica, 
espresso dal Medico Competente del fornitore, ai sensi dell’art. 41 del D.L.gs. N° 81/ 2008. 

I professionisti dovranno essere sottoposti, a cura e spese del fornitore del servizio, sia all’atto dell’assunzione 
che periodicamente, a tutte le visite mediche e a tutti i controlli sanitari, previsti dalle leggi e regolamenti in 
vigore. 

In caso di giudizio di inidoneità alla mansione specifica lavorativa, pregressa o sopravvenuta, l’aggiudicataria 
dovrà comunque garantire il servizio. 

11- FORMAZIONE E AGGIORNAMENTO PROF.LE 

L’ Aggiudicataria dovrà assicurare ai propri dipendenti, un’adeguata e scrupolosa formazione ed un 
aggiornamento professionale periodico. 

Deve essere garantito l’assolvimento dell’obbligo ECM, con momenti comuni sulle seguenti tematiche: 

 bisogni relazionali dei pazienti; 

 aggiornamento dei percorsi assistenziali; 

 comunicazione corretta fra gli operatori; 

 rapporto con i familiari; 

 qualità dell’assistenza; 

 lavoro in gruppo. 

Con periodicità trimestrale dovrà essere comunicato al DEC lo stato di assolvimento degli obblighi formativi. 

12- DIVIETO DI SOSPENSIONE E/O RITARDO DEL SERVIZIO 

La Ditta aggiudicataria non può sospendere le prestazioni, oggetto della presente procedura, con decisione 
unilaterale in nessun caso, nemmeno quando siano in atto controversie con l’ARES/ASL, o per ritardato 
pagamento da parte dell’Azienda contraente, fatta salva ogni altra forma di tutela prevista dalla legge. 

La sospensione o il ritardo delle prestazioni, per decisione unilaterale dell’O.E., costituisce inadempienza 
contrattuale grave e tale da motivare la risoluzione del Contratto per fatto dell’aggiudicatario, ai sensi ex art. 
1454 del c.c., qualora questi, dopo la diffida a riprendere le attività, entro il termine intimato dal R.U.P.  a 
mezzo PEC, non abbia ottemperato. In tale ipotesi restano a carico dell’aggiudicatario tutti gli oneri e le 
conseguenze derivanti dalla risoluzione. 

La Ditta appaltatrice, dunque, dovrà garantire la continuità nell’espletamento del servizio. 

L’interruzione del servizio di cui al presente capitolato comporta responsabilità penale dell’Appaltatore, ai sensi 
dell’art. 355 del Codice Penale, e consegue causa di risoluzione immediata dell’appalto ex art. 1456 del Codice 
Civile. 

Si sottolinea che le prestazioni richieste non possono essere interrotte neppure in caso di sciopero, 
prefigurandosi come “interruzione di pubblico servizio”. 

13- DIRETTORE RESPONSABILE 

Il Responsabile del servizio, indicato dalla ditta partecipante all’atto della presentazione dell’offerta, deve 
essere un Medico con funzioni di Direttore Sanitario, con facoltà di intervenire nell’adempimento degli obblighi 
contrattuali, che coordini, in piena autonomia gestionale, l’intera organizzazione del lavoro e tutte le attività 
inerenti i servizi oggetto dell’appalto. 

Egli costituirà un punto di riferimento per qualsiasi problematica relativa al servizio, si rapporterà con il DEC 
e/o Direttore operativo per tutti gli aspetti autorizzativi e organizzativi generali inerenti il servizio medesimo. A 
tal fine dovrà mantenere un contatto continuo con i referenti indicati dalla ASL per il controllo sull’andamento 
dei servizi. 

Il Responsabile del Servizio dovrà: 
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 garantire l’esecuzione e la qualità del servizio, in linea con il progetto tecnico/organizzativo presentato in 
sede di gara; 

 modificare l’organizzazione del servizio in base alle esigenze delle UU.OO. interessate, su indicazione del 
D.E.C. e/o del Direttore Operativo; 

 programmare, coordinare, controllare e far osservare al personale impiegato, le funzioni ed i compiti 
stabiliti; 

 intervenire, decidere e rispondere direttamente riguardo ad eventuali problemi che dovessero sorgere in 
merito alla regolare esecuzione delle prestazioni appaltate ed all’accertamento di eventuali danni; 

 garantire la programmazione e gestione delle risorse destinate al servizio ed il monitoraggio del relativo 
programma formativo (compreso l’assolvimento degli obblighi ECM); 

 garantire la pronta sostituzione del personale assente per qualunque ragione, in tempo utile ad evitare 
qualsiasi interruzione del servizio; 

 segnalare tempestivamente al DEC eventuali cause di forza maggiore che impediscono il regolare 
svolgimento del servizio e relative misure da adottare; 

 avere la gestione e il coordinamento delle unità in pronta disponibilità. 

In capo a questa figura gravano gli obblighi di cui all’art. 18 - D.Lgs. 81/2008.  

All’atto della emissione dell’ordinativo di fornitura, la Ditta aggiudicataria dovrà indicare il nominativo del 
sostituto del Responsabile del Servizio in caso di assenza o impedimento, che dovrà avere le medesime 
caratteristiche. 

14- LOCALI, ATTREZZATURE, MATERIALI E BENI SANITARI NECESSARI 

Sono a carico della ASL che fruisce del servizio, salvi i casi in cui il presente documento li ponga ad esplicito 
carico dell’aggiudicatario la fornitura di: 

 locali utilizzati, la loro manutenzione e pulizia compresa sanificazione se prevista e necessaria; 

 arredi e attrezzature necessarie allo svolgimento del servizio; 

 farmaci e i dispositivi medici necessari allo svolgimento del servizio; 

 tutti i beni di consumo necessari allo svolgimento del servizio; 

A questo proposito, ciascuna ASL indicherà, per ciascun Presidio Ospedaliero, un proprio Referente cui 
l’aggiudicatario potrà rivolgersi per segnalare eventuali esigenze. 

L’aggiudicatario si impegna ad usare con diligenza i beni e gli arredi messi a disposizione, rispondendo 
direttamente per i danni che dovessero verificarsi per dolo, colpa o semplice incuria, impegnandosi alla 
restituzione degli stessi, alla fine del contratto, nello stato in cui sono presi in carico, fatto salvo il normale 
deperimento dovuto all’uso. 

15- FATTURAZIONE E PAGAMENTI  

La procedura di gara verrà aggiudicata da ARES mediante Convenzione a favore delle ASL che successivamente 
effettueranno adesione e ordini. 

Le fatture dovranno essere presentate in modalità elettronica, e la loro trasmissione dovrà essere effettuata, 
attraverso il Sistema di Interscambio (SDI) gestito dal Ministero dell'Economia e delle Finanze, le cui modalità 
di funzionamento sono state definite con decreto ministeriale 03.04.2013 n. 55 ss.mm.ii., in applicazione del 
decreto ministeriale 7 dicembre 2018, così come integrato dal decreto ministeriale 27 dicembre 2019, che 
dispone l’obbligo dell’utilizzo per gli enti del S.S.N. a partire dal 1° febbraio 2020 per quanto riguarda i beni, e 
al 1° gennaio 2021 per quanto riguarda i servizi. 

Dovranno essere intestate e inoltrate all’ASL di competenza, la quale provvederà sia alla gestione del contratto 
che all’emissione degli ordini, attraverso il sistema NSO, per il tramite del quale, saranno comunicati i dati 
necessari per l'invio della fattura elettronica.  

Non saranno ammesse a pagamento le fatture non conformi alle suddette modalità. 

Le prestazioni oggetto del presente capitolato sono soggette a verifica di conformità, da parte del DEC, al fine 
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di accertarne la regolare esecuzione, rispetto alle condizioni ed ai termini stabiliti nel contratto per autorizzarne 
il pagamento. 

L'ASL di competenza procederà alla liquidazione delle spettanze entro 60 giorni dalla presentazione della 
fattura, previa verifica della regolarità amministrativa e contabile. 

16- TRACCIABILITA’ DEI FLUSSI FINANZIARI 

La Ditta aggiudicataria dovrà assumere tutti gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari, in ottemperanza a 
quanto previsto dalla L. 136/2010 s.m.i. 

Il mancato rispetto degli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui all’art. 3 della L. 136/2010 s.m.i, 
comporta la nullità assoluta del contratto. 

17- REVISIONE PREZZI 

Vista la durata massima del contratto che scaturirà dalla Convenzione che, ai sensi dell’art.10 del D.L. 34/2023 
convertito con modificazioni in Legge n.56 del 28.05.2023, pubblicata in G.U. n.124 del 29.05.2023, non può 
superare i 12 mesi, non è prevista la revisione prezzi. 

18- CONTROLLI A CARICO DELLA ASL  

Ogni singola ASL aderente ha in carico le funzioni di indirizzo e controllo dei servizi erogati, e la competenza dei 
seguenti adempimenti: 

 Verifica sul regolare adempimento delle condizioni contrattuali da parte dell’aggiudicatario e sulla qualità 
dei servizi erogati. 

 Verifica e vigilanza alla corretta assunzione del personale impiegato, all’applicazione del relativo vigente 
C.C.N.L. 

La vigilanza ed il controllo sull’organizzazione e gestione dei servizi saranno svolte tramite il Direttore 
dell’Esecuzione del Contratto (DEC), ai sensi dell’art. 114 e seguenti del D.lgs. 36/2023 Codice dei Contratti. 

Qualora si riscontrassero eventuali “non conformità” rispetto agli obblighi contrattuali, ed evidenziassero gravi 
inadempienze contrattuali, saranno contestate, in forma scritta mediante raccomandata A.R. o posta 
elettronica certificata (PEC).  

L’aggiudicatario, entro e non oltre 7 giorni lavorativi, o altri termini di durata inferiori disposti dalla Stazione 
appaltante in relazione all’urgenza o gravità della contestazione, dovrà fornire le proprie controdeduzioni 
mediante raccomandata A.R. o posta elettronica certificata (PEC), evidenziando le azioni correttive che intende 
porre in essere per garantire il regolare adempimento delle condizioni contrattuali. 

Il RUP valuterà le controdeduzioni fornite e adotterà le decisioni conseguenti entro 5 giorni dal ricevimento 
della nota, dandone comunicazione scritta all’aggiudicatario. 

Qualora dette deduzioni non siano accogliibili, ovvero non vi sia stata risposta o la stessa non sia giunta nei 
termini indicati, saranno applicate le penali riportate nel punto 20 – PENALITA’del presente capitolato.  

In caso di applicazione della penale, la stazione appaltante provvederà ad incamerare l’importo dalla prima 
fattura utile in liquidazione, anche se relativa a periodi di diversa competenza, o, in caso di insufficienza, 
attraverso incameramento della cauzione definitiva.  

In quest’ ultimo caso l’Aggiudicatario dovrà ricostruire la cauzione per la parte mancante. 

19- STIPULA DEL CONTRATTO  

Ciascuna ASL titolare del Lotto aderirà alla Convenzione Quadro ed emetterà ordinativo di fornitura 
all’aggiudicatario, nei modi e tempi conformi alla Convenzione e alla normativa vigente. Dopo l'aggiudicazione 
e prima della stipula della Convenzione, la ditta aggiudicataria è invitata a presentare, entro 5 giorni dalla data 
di ricezione della comunicazione di aggiudicazione della gara, quanto segue: 

 la cauzione definitiva, da costituirsi nelle modalità previste dall’ art. 117 del Codice dei Contratti. 

 le polizze assicurative, di cui al punto 23 COPERTURE ASSICURATIVE del presente capitolato. 
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Ove nel termine previsto, la ditta, senza giustificato motivo, non abbia ottemperato a quanto richiesto e/o non 
si sia presentata alla stipulazione del contratto nella data stabilita, la Stazione appaltante, previa diffida, ha la 
facoltà di ritenere come non avvenuto l’affidamento, di incamerare la cauzione provvisoria e di procedere 
all’affidamento della gara al secondo classificato. 

La Stazione Appaltante si riserva, nei casi di urgenza e/o necessità, di richiedere l’avvio delle prestazioni 
contrattuali mediante apposita comunicazione scritta, anche in pendenza della stipulazione del contratto, 
previa costituzione della garanzia definitiva e delle polizze 

20- PENALITA’ 

Gli eventuali inadempimenti contrattuali saranno contestati all’aggiudicataria, nelle modalità previste all’art. 
18 -  CONTROLLI A CARICO DELLA . Questi comporteranno l’applicazione delle seguenti penalità, decorrenti 
dalla data di comunicazione: 

 in caso di mancata trasmissione nei termini previsti della turnazione mensile, al verificarsi del primo 
episodio seguirà richiamo formale, dal secondo episodio in poi verrà applicata una penale come di seguito 
descritto: 

o 0,3/1000 del valore del Lotto per ogni giorno di ritardo 

o in caso mancata copertura dei turni verrà applicata una penale pari a 1/1000 del valore del Lotto 
per ogni turno scoperto; 

o per ogni violazione e/o inadempimento degli obblighi contrattuali previsti negli atti di gara da un 
minimo € 500,00 a un massimo di €. 5.000,00 

Le penalità rilevate a carico dell’aggiudicataria saranno addebitate con emissione di fattura da liquidare entro 
30 giorni dal ricevimento, salvo il diritto della ASL di avvalersi della cauzione definitiva. 

L’applicazione delle penali non esclude, peraltro, qualsiasi altra azione legale che l’Azienda intenda, 
eventualmente, intraprendere fino ad arrivare alla risoluzione del contratto per gravissime inadempienze o 
irregolarità, ai sensi dell’art. 1456 C.C. (clausola risolutiva espressa).  

21- RISOLUZIONE DEL CONTRATTO 

La ASL, informata la stazione appaltante ARES, può risolvere il contratto con l’operatore economico, ai sensi 
dell’art. 122 del Codice dei Contratti, qualora nei confronti dello stesso sia intervenuto un provvedimento 
definitivo, che dispone l'applicazione di una o più misure di prevenzione di cui al codice delle leggi antimafia e 
delle relative misure di prevenzione, ovvero sia intervenuta sentenza di condanna passata in giudicato per i 
reati di cui all'art. 98 decreto legislativo n. 36/2023. 

L'Azienda appaltante può procedere, di diritto, ex art.1456 c.c., alla risoluzione del contratto nei seguenti casi: 

 apertura di una procedura concorsuale a carico della Ditta affidataria, messa in liquidazione, o altri casi di 
cessione dell'attività; 

 vi sia stata cessione, totale o parziale, sotto qualsiasi forma e a qualunque soggetto terzo, dell’esecuzione 
del servizio; 

 in caso di gravi e ripetute negligenze ed inadempienze nell’esecuzione del contratto, tali da compromettere 
la regolarità del servizio, quali a titolo di esempio non esaustivo delle tipologie, l’interruzione del servizio, 
l’inosservanza delle norme di legge e/o di regolamento che ne disciplinano l’esecuzione, ecc.; 

 ulteriori inadempienze della Ditta aggiudicataria dopo la comminazione di n. 3 penalità per lo stesso tipo di 
infrazione; 

 si riscontri la non rispondenza del servizio prestato alle caratteristiche indicate negli atti di gara, ovvero nel 
caso in cui l’aggiudicatario non sia in grado, per qualsiasi motivo, di tenere fede ai propri impegni 
contrattuali; 

 vi sia stata frode, grave negligenza, contravvenzione nell’esecuzione degli obblighi e condizioni contrattuali;  

 quando a carico di alcuno degli amministratori della Ditta aggiudicataria sia stato avviato un procedimento 
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penale per frode, per delitti finanziari o per qualsiasi altro reato che incida sulla moralità professionale e/o 
per violazione delle norme sugli appalti; 

 nel caso di inosservanza delle disposizioni di legge in materia di lavoro e previdenza, prevenzione infortuni, 
sicurezza, norme igienico-sanitarie; 

 la mancata applicazione in tutto o in parte del contratto, la violazione di norme, il mancato pagamento dei 
salari mensili o il mancato versamento dei contributi previdenziali o assicurativi del personale, per qualsiasi 
ragione, sarà motivo di rescissione del contratto.  

 nel caso previsto nel punto 12-DIVIETO DI SOSPENSIONE E/O RITARDO DEL SERVIZIO”. 

L'esercizio del diritto di risoluzione del contratto, sarà formalmente comunicato all’aggiudicatario mediante 
diffida a mezzo di lettera raccomandata A.R. e/o PEC. 

La risoluzione anticipata del contratto, per causa imputabile all’Aggiudicatario, comporta l’incameramento 
della cauzione definitiva, salva ogni altra azione che sia la ASL che ARES Sardegna stessa ritenga opportuno 
intraprendere a tutela dei propri interessi, compresa l’azione per il risarcimento del maggior danno. In tutti i 
casi in cui, per effetto di provvedimenti giurisdizionali resi in qualsiasi grado di giudizio, il contratto sia dichiarato 
nullo, caducato o debbano cessarne in qualsiasi modo gli effetti giuridici, la Ditta aggiudicataria ha diritto 
esclusivamente alla remunerazione delle prestazioni effettivamente rese a favore della Stazione appaltante, 
senza poter reclamare, a qualsiasi titolo, indennizzi o risarcimenti di ogni sorta, che devono pertanto intendersi 
rinunciati. 

22- DUVRI E ONERI DI SICUREZZA  

Allo stato attuale non sono rilevabili rischi da interferenza e pertanto non sussistono costi per l’adozione delle 
misure preventive e protettive necessarie all’eliminazione o la riduzione dei rischi interferenti.  

Successivamente all’aggiudicazione, in accordo con la Ditta, saranno definiti i tempi e le modalità di esecuzione 
e valutate eventuali interferenze. 

23- COPERTURE ASSICURATIVE 

L’Aggiudicatario risponde direttamente del comportamento del personale impiegato, delle inosservanze a 
quanto previsto nel presente capitolato speciale e dei danni e/o lesioni per colpa grave derivanti alle AA.SS.LL. 
ed a terzi imputabili al personale stesso. Assumerà, senza riserva o eccezione, ogni responsabilità per danni alla 
stazione appaltante o a terzi, alle persone o alle cose, che dovessero derivare da qualsiasi infortunio o fatto 
imputabile al personale da lui impiegato in relazione all’esecuzione delle prestazioni, di cui al presente appalto, 
o a cause ad esso connesse, esonerando espressamente la stazione appaltante da qualsiasi responsabilità per 
danni che dovessero verificarsi nell’espletamento del servizio oggetto dell’appalto. 

A tal fine ha l’obbligo di stipulare un’idonea polizza di Responsabilità Civile verso Terzi (RCT) e di Responsabilità 
Civile verso i Prestatori di Lavoro (RCO) per i rischi inerenti la propria attività, inclusi nell’appalto in oggetto, e 
con l’estensione del novero dei terzi, dell’Aggiudicatario e dei suoi dipendenti, nella quale vi sia l’espressa 
rinuncia da parte della compagnia di assicurazione ad azione di rivalsa nei confronti dell’ARES/AA.SS.LL. Il tutto 
senza la previsione di franchigie. 

La copertura dovrà prevedere massimali adeguati all’effettiva consistenza del personale alle dipendenze 
dell’Aggiudicatario, con un massimale non inferiore di euro 5.000.000,00 (cinquemilioni/00) per sinistro e per 
anno. 

La copertura dovrà, inoltre, risultare espressamente estesa alle malattie professionali dei prestatori di 
lavoro/parasubordinati, sia riconosciute dall'INAIL, sia riconosciute per effetto di decisioni della magistratura, 
ancorché manifestatesi entro dodici mesi dalla cessazione del rapporto di lavoro e/o della polizza stessa. 

La polizza R.C.O. dovrà riportare la seguente clausola: 

 società assicuratrice si impegna a non consentire alcuna cessazione, variazione, riduzione della copertura e 
delle garanzie prestate, se non con il consenso della Stazione Appaltante; 

 la società assicuratrice si impegna altresì a comunicare alla Azienda beneficiaria del servizio, mediante 
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P.E.C., inoltrata alla stessa ASL, l’eventuale mancato pagamento del premio di proroga o di regolazione, con 
facoltà del Committente di subentrare nella contraenza delle polizze; 

 resta inteso che la presente clausola non altera il diritto (della società assicuratrice) di recedere dal contratto 
ai sensi del codice civile e delle condizioni di polizza, fermo restando l’impegno di indirizzare l’avviso di 
recesso, oltre al contraente, anche e contestualmente al Committente, con il preavviso dovuto ai sensi di 
polizza. 

La copertura assicurativa deve coprire tutto il periodo di vigenza del contratto ed avere validità fino ai 12 mesi 
successivi alla scadenza contrattuale comprese eventuali estensioni o proroghe. 

L’Aggiudicatario, al momento della stipula del contratto, dovrà presentare copia integrale delle polizze stipulate 
e la quietanza pagata che dimostri la copertura del rischio assicurato.  

Agli effetti assicurativi l’aggiudicatario, non appena a conoscenza dell'accaduto, è tenuta a segnalare alla 
Stazione Appaltante eventuali danni o sinistri occorsi. 

L’inosservanza di quanto sopra previsto o l’inadeguatezza delle polizze, non consentono di procedere alla 
stipula del contratto o alla prosecuzione dello stesso, si risolve per fatto e colpa dell’aggiudicataria. 

24- SPESE  

Tutte le spese, imposte e tasse, nessuna esclusa, inerenti la procedura di gara, nonché conseguenti alla 
stipulazione del contratto sono a carico della ditta aggiudicataria, tranne quelle inderogabilmente per legge a 
carico della Stazione appaltante. 

25- TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Il trattamento dei dati personali forniti dall’Appaltatore è disciplinato dal Regolamento Europeo 2016/679 
relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera 
circolazione di tali dati (di seguito GDPR), ai sensi dell’art. 13 del GDPR, L’ARES informa, pertanto, di quanto 
segue: 

 Il Titolare del trattamento di dati personali è l’Azienda Regionale della Salute (ARES), con sede legale in Via 
Piero della Francesca 1 – Selargius (CA) - rappresentata dal Direttore della S.C. Privacy in qualità di titolare 
del trattamento dei dati personali.  

 I dati di contatto del Responsabile della Protezione dei dati sono indicati nel citato Regolamento Aziendale. 

 Il trattamento dei dati personali dell’Appaltatore o dei suoi collaboratori ha l’esclusiva finalità di dare 
puntuale esecuzione a tutti gli obblighi contrattuali e in particolare di adempiere a quelli legali, 
amministrativi, fiscali, contabili derivanti dal rapporto contrattuale. Tali obblighi costituiscono la base 
giuridica del trattamento. 

 Il conferimento dei dati non è obbligatorio ma è necessario per la finalità sopraindicata. 

 I dati sono trattati, nel rispetto dei principi di correttezza, liceità, minimizzazione dei dati e tutela della 
riservatezza, con modalità cartacee e informatiche, esclusivamente da soggetti incaricati dal Titolare, 
autorizzati ed istruiti in tal senso, o da imprese espressamente nominate come Responsabili del 
trattamento, e sono conservati per il periodo necessario per adempiere alle finalità sopraindicate adottando 
tutte quelle misure tecniche ed organizzative adeguate per tutelare i diritti, le libertà e i legittimi interessi 
che sono riconosciuti per legge in qualità di Interessato; il Regolamento sul Trattamento dei Dati Personali 
in ARES è pubblicato sul sito internet di ATS Sardegna. 

26- NORME DI SALVAGUARDIA 

Per quanto non espressamente previsto negli Atti di gara e nei loro allegati, si ritengono applicabili le norme 
civilistiche regolanti l’appalto, nonché le disposizioni comunitarie, nazionali e regionali in materia di appalti 
pubblici. 

27- FORO COMPETENTE  

Le parti contraenti riconoscono come esclusivo Foro competente: 
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- per qualsiasi controversia avanti al Giudice Amministrativo, quello di Cagliari;  

- per qualsiasi controversia avanti al Giudice Civile, quello del Tribunale della Sede Capoluogo della ASL di 
riferimento; 

 

******************************** 

 

Il presente Disciplinare consta di 17 pagine, 27 articoli che l’impresa concorrente sottoscrive per integrale 
accettazione.  

 

 

 

Timbro e firma del Legale Rappresentante della Ditta per accettazione e conferma 
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