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PROVVEDIMENTO DI INDIZIONE

AFFIDAMENTO DIRETTO
PER ACQUISIZIONE DEL SERVIZIO DI SUPPORTO SPECIALISTICO
IN AMBITO "STANDARD PER AGENDA DIGITALE SANITA"

(AD18_067)

Premesso che:

- viste le motivazioni di cui all'Allegato 1 "Motivazioni dell'approvvigionamento”,
con Provvedimento del 13 marzo 2018 (rif. AD18_067_Aut deroga), il
Direttore Generale autorizzava il CSl-Piemonte, ex art. 1, comma 516, della
Legge 208/2015 e s.m.i., a procedere all'acquisizione del “Servizio di
supporto specialistico in ambito Standard per Agenda Digitale Sanitd" in
deroga agli obblighi di cui all'art. 1, commi 512 e 514, della Legge 208/2015 e
s.m.i., in virtu delle; risultanze dellistruttoria condofta dalle competenti
strutture del Consorzio, i cui esiti sono riportati nel citato Allegato 1

ai sensi del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i. (cd. Codice dei Contratti), si rende
necessario procedere alfacquisizione del “Servizio di supporto specialistico in
ambito Standard per Agenda Digitale Sanita” per il periodo compreso tra la data
di stipula del Contratto ed il 31 dicembre 2018, da ICAR (Istituto di Calcolo e Reti
ad Alte Prestazioni) del GNR (Consiglio Nazionale delle Ricerche), nei termini di
seguito specificati.

PROSPETTO ECONOMICO COMPLESSIVO DELL’APPALTO

Il prospetto economico complessivo degli oneri necessari per I'acquisizione del
servizio in oggetto, individua le seguenti voci:

A) Importo servizio oggetto d’appalto

Importo stimato di spesa per acquisizione del
Al servizio di supporto specialistico in ambito Euro 18.600,00
"Standard per Agenda Digitale Sanita" |

Totale A| __ Euro 18.600,00
B) Importo per oneri per la sicurezza da interferenza non soggetti a ribasso

B1 Oneri per la sicurezza da interferenza Euro 0,00
Totale B Euro 0,00

| | Totale A+ B| _ Euro 18.600,00]
C) Somme a disposizione dell'’Amministrazione

c1 Spese per contributo ANAC (Autorita Nazionale Euro 0.00
Anticorruzione Vigilanza Contratti Pubblici) ;
IVA ed eventuali altre imposte:
C2 IVA (al 22%) di A) Euro 4.092,00
| C3 VA (al 22%) di B) ] Euro 0,00
Totale C Euro 4.092,00

| [ Totale A+ B+C|  Euro 22.692,00]
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Il valore dell’appalto, ai sensi dell'art. 35 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.,
comprensivo degli oneri per la sicurezza da interferenza non soggetti a ribasso
pari a Euro zero, & pari a Euro 18.600,00 (oltre oneri di legge), salvo eventuali
maggiori oneri derivanti da rischi da interferenza come definiti preliminarmente
alla stipula del Contratto.

DURATA

Il servizio di supporto specialistico in ambito “Standard per Agenda Digitale
Sanita” dovra essere garantito nel periodo compreso tra la data di stipula del
Contratto ed il 31 dicembre 2018, secondo la pianificazione richiesta dal CSI-
Piemonte (massimo 30 giornate).

TIPOLOGIA DI PROCEDURA E CRITERIO DI AGGIUDICAZIONE

In ragione dell'importo, come sopra evidenziato, trova applicazione quanto
previsto all'art. 36, comma 2, lett. a) del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.

L'istituto ICAR (Istituto di Calcolo e Reti ad Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio
Nazionale delle Ricerche) possiede le competenze tecnico-professionali
indispensabili per garantire il servizio di supporto specialistico per
I'approfondimento e I'applicazione degli standard tecnici (in particolare, IHE, HL7-
CDA2 e HL7-FHIR) attinenti I'Agenda Digitale Sanita, nonché, considerata
I'esperienza maturata nella sua collaborazione con AglD (Agenzia per ['ltalia
Digitale), & in grado di prendere rapidamente in carico e presidiare tutte le attivita
oggetto del presente appalto secondo le esigenze del CSI-Piemonte, affrontando
la complessita della linea di sviluppo interessata.

Pertanto, vista la normativa in materia di appalti pubblici, considerato tutto quanto
sopra, ivi compresa la criticitd connessa ai tempi di realizzazione molto stringenti,
si procede con affidamento diretto all'istituto ICAR (Istituto di Calcolo e Reti ad
Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio Nazionale delle Ricerche), prescindendo
dalla richiesta di pluralita di preventivi.

Si applica il criterio di aggiudicazione del minor prezzo ai sensi dell’art. 95,
comma 4, lett. ¢), del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.

RESPONSABILE UNICO DEL PROCEDIMENTO

Visto il Provvedimento di nomina assunto dal Direttore Generale il 31 marzo 2016
- in esecuzione della decisione assunta dal Consiglio di Amministrazione del 26
gennaio 2016 - il Responsabile Unico del Procedimento (RUP) per la presente
procedura &€ Maria Medda - Direzione Sviluppo e Gestione Soluzioni e Prodotti
(gia Direzione Sviluppo e Manutenzione Applicazioni).

Considerato quanto sopra descritto, vista l'autorizzazione ai sensi dellart 1,
comma 516, Legge 208/2015 e s.m.i. del Direttore Generale (rif. AD18_067_Aut
deroga - Provvedimento del 13 marzo 2018), il Direttore Amministrazione e
Approvvigionamenti:

« autorizza, ai sensi della normativa vigente in materia, la procedura di
affidamento diretto per 'acquisizione del “Servizio di supporto specialistico in
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ambito Standard per Agenda Digitale Sanita” da ICAR (lstituto di Calcolo e
Reti ad Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio Nazionale delle Ricerche), per il
periodo compreso fra la data di stipula del Contratto ed il 31 dicembre 2018,
per un importo stimato di spesa pari a Euro 18.600,00 (Euro
diciottomilaseicento/00) (oltre oneri di legge).

Gli oneri per la sicurezza da interferenza non soggetti a ribasso sono pari a
Euro zero, salvo maggiori oneri derivanti da rischi da interferenza come
definiti preliminarmente alla stipula del Contratto;

o approva il prospetto economico complessivo degli oneri necessari per
|'appalto in oggetto;

« approva la documentazione della procedura: Capitolato Speciale d’Appalto —
Requisiti Tecnici.

Si allega:

« Motivazioni dell’Approvvigionamento della Direzione Sviluppo e Gestione
Soluzioni e Prodotti . ; (Allegato 1)

« Capitolato Speciale d’Appalto — Requisiti Tecnici (Allegato 2)

Torino, 14 marzo 2018

|| Direttore Amministrazione
e Approyvigionamenti
FIRMATO IN ORIGINALE

(Franco Ferrara)
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Allegato 1
RdA WBS Codice Materiale CSI
2018000118 P18-3002-0010 72260000-5-027

MOTIVAZIONI DELL’APPROVVIGIONAMENTO
AFFIDAMENTO DIRETTO

PER L'ACQUISIZIONE DEL SERVIZIO DI
SUPPORTO SPECIALISTICO
IN AMBITO “STANDARD PER AGENDA DIGITALE SANITA”

1. Motivazione della richiesta e contesto in cui si inserisce
I"approvvigionamento

L’Assessorato alla Sanita, Livelli Essenziali di Assistenza, Edilizia Sanitaria (di
seguito anche “Assessorato alla Sanita”) della Regione Piemonte si & avvalso
nel corso del 2017, del contributo di CSI-Piemonte per effettuare valutazioni,
studi di fattibilitd, analisi tecnico-economiche e rilevazioni che costituiscono
premessa alla definizione del documento strategico (in seguito “Piano
strategico”) e dei singoli documenti operativi di evoluzione della sanita digitale
piemontese, avendo cura di definirne l'architettura complessiva, gli standard, il
perimetro, con particolare attenzione alle interdipendenze fra le soluzioni
informative regionali e i sistemi informativi delle ASR, dei Medici di Medicina
Generale (MMG) e dei Pediatri di Libera Scelta (PLS), degli ambiti socio-
assistenziali, ecc.

|| suddetto Piano strategico ha l'obiettivo di tratteggiare le principali linee
progettuali in coerenza sia con gli adempimenti ed indirizzi nazionali forniti alle
Regioni in materia di E-Health, sia con le linee di indirizzo che sul territorio
regionale sono ritenute ad alto impatto sui cittadini e sulla loro qualita di vita (es:
presa in carico della cronicita, tele monitoraggio soggetti fragili, fascicolo
sanitario elettronico (FSE) e servizi digitali in genere, ecc.), nonché eventuali
altre linee di indirizzo ritenute prioritarie.

Nell’'ambito della linea di sviluppo volta a realizzare l'interoperabilita del fascicolo
sanitario piemontese a livello nazionale e I'evoluzione del sistema FSE in ambito
regionale, risulta urgente svolgere attivita di analisi e progettazione per la
definizione della soluzione software di integrazione del Fascicolo Sanitario
Elettronico Regionale con [Infrastruttura Nazionale di Interoperabilita (INI)
avvalendosi del supporto specialistico, oggetto della presente richiesta, per
I'approfondimento e I'applicazione degli standard tecnici (in particolare, IHE,
HL7-CDA2 e HL7-FHIR) attinenti '’Agenda Digitale Sanita.
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Considerata la complessita della suddetta linea di sviluppo, si rende necessario
acquisire il contributo di un soggetto qualificato sia in termini di competenza che di
affidabilita.

Per questo motivo si & valutato di rivolgersi a ICAR (Istituto di Calcolo e Reti ad
Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio Nazionale delle Ricerche) (di seguito anche
“ICAR-CNR") che, per competenza nella sua collaborazione con AgID (Agenzia
per I'ltalia Digitale)', risulta in grado di garantire tutte le attivitd di supporto che
costituiscono il perimetro del presente affidamento.

Si intende richiamare, a tal proposito, che analoghe attivita di analisi e
progettazione (unite ad interventi formativi) furono svolte, sempre da ICAR-CNR,
nel 2012, in occasione di un'altra importante fase di sviluppo, all'epoca in fase
embrionale, del FSE Regionale. Il progetto si concluse, ma la componente di
interoperabilita fra regioni e con il nodo centrale nazionale fu successivamente
posta in bassa priorita e di fatto non venne sfruttata.

La recente scelta strategica di rilanciare il progetto di interoperabilita (in un
contesto pil ampio, come sopra descritto), vede perd lo scenario tecnologico
sensibiimente mutato.

Infatti le recenti modifiche del quadro normativo e tecnologico di riferimento
impongono interventi evolutivi sulla piattaforma di FSE regionale, al fine di dare
attuazione sia a quanto disposto dal D.P.C.M. n. 178 del 29/09/2015 “Regolamento
in materia di fascicolo sanitario elettronico”, che ne individua i requisiti e ne
disciplina contenuti e modalita di attuazione, sia a quanto approfondito dal Tavolo
Tecnico di monitoraggio e indirizzo nazionale per l'attuazione del FSE (istituito nel
2016 ai sensi dell'art. 26 D.P.C.M. n. 178/2015).

Alla luce di queste nuove disposizioni, sono state emanate da AglD una serie di
specifiche tecniche per I'evoluzione dei FSE regionali, basate su HL7 CDA2, IHE
e HL7-FHIR.

Al fine di permeare nel tessuto produttivo tali elementi di aggiornamento sono
necessarie competenze consolidate di analisi di processi, analisi funzionale e
progettazione tecnica applicate in contesti di utilizzo degli standard sopra citati,
meglio se maturate in contesti regionali analoghi e a livello nazionale.

In base alle milestones presentate il 14 febbraio u.s. alla Direzione Sanita di
Regione Piemonte, I'attivita di analisi legata alla realizzazione dell'integrazione fra
FSE e INI dovra concludersi entro i mese di marzo 2018. L'obiettivo quindi & quello
di fruire di gran parte del contributo di supporto specialistico entro la scadenza
stabilita, prevedendo residuali giornate di supporto specialistico nella successiva
fase di realizzazione e consegna della soluzione Software (prevista per il mese di
ottobre 2018).

1 Vedi  contributo  ai tavoli di  validazione  specifiche di  interoperabilita
http://'www.aqid.gov.it/notizie/2015/05/06/fascicolo-sanitario-elettronico-specifiche-tecniche-
interoperabilita :
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2. Oggetto

Il presente affidamento ha ad oggetto 'acquisizione di un servizio di supporto
specialistico per I'approfondimento e I'applicazione degli standard tecnici (in
particolare, IHE, HL7-CDA2 e HL7-FHIR) attinenti 'Agenda Digitale Sanita, nel
periodo compreso tra la data di stipula del Contratto ed il 31 dicembre 2018,
secondo la pianificazione richiesta dal CSI-Piemonte (massimo 30 giornate).

3. Spesa prevista

L'importo stimato di spesa previsto per |'affidamento in oggetto & pari a Euro
18.600,00 (oltre oneri di legge e oneri di sicurezza da interferenza pari a Euro
zero).

L'importo & stato definito sulla base del corrispettivo relativo ad un effort di 30
giornate ad una tariffa pari a 620 €/giorno, determinata dalla valorizzazione media
su profili professionali omologhi acquisiti tramite precedenti affidamenti.

4. Istruttoria ex Legge 208/2015 e s.m.i.

La Legge 208/2015 del 28 dicembre 2015 e s.m.i. (nota anche come “Legge di
Stabilita 2016”), in particolare ai commi 512-516, pone in capo alle Pubbliche
Amministrazioni ed alle societa inserite nel conto economico consolidato della PA
(c.d. “elenco ISTAT") I'obbligo di provvedere ai propri approvvigionamenti di beni
e servizi informatici e di connettivitd esclusivamente tramite Consip S.p.A. o
Soggetti Aggregatori, ivi comprese le Centrali di Committenza regionali.

Poiché il servizio oggetto dell'appalto rienira nella suddetta categoria, si &
proceduto alla verifica della sussistenza di Convenzioni attive o di Accordi Quadro
nei cataloghi di Consip S.p.A. (www.acquistinretepa.it), della Centrale di
Committenza Regionale (SCR-Piemonte S.p.A.) e della Cittd Metropolitana di
Torino.

Alla data del 7 marzo 2018, il riscontro & il seguente:

- sui cataloghi di Consip S.p.A, di SCR-Piemonte S.p.A. e della Citta
Metropolitana di Torino non & presente alcuna Convenzione o Accordo
Quadro avente ad oggetto le attivita del presente affidamento;

- per quanto concerne il canale Consip del “Mercato Elettronico della Pubblica
Amministrazione (MEPA)’, dalla consultazione del bando “Prestatori di
Servizi al Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione” pubblicato nel
relativo portale (www.acquistinretepa.it) all'interno della Categoria “Servizi
per I'lCT” & risultato presente il prodotto “Servizi Applicativi— CPV 72000000-
5 — Servizi di supporto specialistico”.
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Configurandosi il presente affidamento come servizio riconducibile al prodotto
sopra citato, risulterebbe possibile I'attivazione di una “Trattativa diretta” tramite
MEPA.

L'istituto ICAR (lstituto di Calcolo e Reti ad Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio
Nazionale delle Ricerche) non risulta abilitato al (MEPA). Pertanto, per
l'approvvigionamento in oggetto non risulta possibile fare ricorso a tale strumento.

5. Giustificazione di richiesta affidamento diretto ad unico fornitore

In ragione dell'importo, come sopra evidenziato, trova applicazione quanto previsto
all'art. 36, comma 2, lett. a) del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i.

L'istituto ICAR (Istituto di Calcolo e Reti ad Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio
Nazionale delle Ricerche) possiede le competenze tecnico-professionali
indispensabili per garantire il servizio di supporto specialistico per
I'approfondimento e I'applicazione degli standard tecnici (in particolare, IHE, HL7-
CDA2 e HL7-FHIR) attinenti 'Agenda Digitale Sanitad, nonché, considerata
I'esperienza maturata nella sua collaborazione con AgID (Agenzia per l'talia
Digitale), & in grado di prendere rapidamente in carico e presidiare tutte le attivita
oggetto del presente appalto secondo le esigenze del CSI-Piemonte, affrontando
la complessita della linea di sviluppo interessata.

Pertanto, vista la normativa in materia di appalti pubblici, considerato tutto quanto
sopra, ivi compresa la criticita connessa ai tempi di realizzazione molto stringenti,
si richiede di procedere con I'affidamento diretto all'istituto ICAR (Istituto di Calcolo
e Reti ad Alte Prestazioni) del CNR (Consiglio Nazionale delle Ricerche),
prescindendo dalla richiesta di pluralita di preventivi.

Torino, 7 marzo 2018 FIRMATO IN ORIGINALE

Soluzighi e Prodotti

Direzione &uppo e Gestione
(Maria Medda)

Riservato Direzione Amministrazione e Approvvigionamenti

Visto attestante I'avvenuta istruttoria, effettuata ai sensi dell'art. 1, comma 516 Responsabila
della Legge 208/2015 e s.m.i., in ordine al'esistenza o meno di Convenzioni o Acquisti e Gestione
%& Accordi Quadro stipulati da Consip S.p.A., Centrali di Committenza regionali o Fornitori
“altri Soggetti Aggregatori, nonché In ordine all'esistenza o meno del prodotto fE"ﬁ@Mﬁﬂﬂ_

oggetto di appalto sul MEPA, ai fini degli adempimenti di cul all'art. 1, comma
502 e 503 della Legge 208/2015 e s.m.i. (Rif. Paragrafo 4) FIRN}ATO IN
ORIGINALE

Responsabile

Visto attestante la coerenza del presente approwvigionamento con la | Acquisti e Gestione

O g’;?tgiﬂcazione aziendale” (per appalto di importo uguale/superiore a 40.000,00 ( E:rti)égi{?arille)
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Responsabile
Acquisti e Gestione

Visto attestante I'adeguatezza dell'imparto (ﬂfr?cg i:?a:llle)

FIRMATO IN
ORIGINALE







