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SVESY COLESANA
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PROCEDURA DI GARA APERTA TELEMATICA, AI SENSI DELL’ART. 71 DEL D.LGS.
N. 36/2023 PER L’AFFIDAMENTO DI SERVIZI DI ASSISTENZA MEDICA PER LE
UU.00.CC PRONTO SOCCORSO, GINECOLOGIA, ANESTESIA E RIANIMAZIONE,
NEFROLOGIA E DIALISI E UROLOGIA DELLE SEDI OSPEDALIERE DELL’AZIENDA
ULSS 5 POLESANA PER IL PERIODO DI UN ANNO, SUDDIVISO IN 5 LOTTL

Lotto 1: CIG B7TFODA21FC

Lotto 2: CIG B7FO0DA32CF

Lotto 3: CIG B7TFO0DA43A2

Lotto 4: CIG B7F0DAS5475

Lotto 5: CIG B7F0DA6548

ID SINTEL 206027098

Chiarimenti 3: risposte ai QUESITI pervenuti

QUESITO n. 6

LOTTO 1: Servizio di supporto all’assistenza medica presso i Pronto Soccorso degli Ospedali
di Rovigo, Trecenta e Adria

1. Si richiede di dettagliare le modalitda operative previste per la gestione del servizio di
medicalizzazione del 118 e del supporto all’assistenza medica nei Pronto Soccorso, oltre a quanto
gia indicato nel capitolato tecnico.

2. In particolare, si chiede di specificare:

- Il numero di medici strutturati presenti contemporaneamente nei Pronto Soccorso e nelle aree
OBI (Osservazione Breve Intensiva) per ciascuna struttura, suddivisi per fasce orarie (diurne e
notturne).

- La presenza di medici disponibili per consulenze intraospedaliere e la gestione dei reperibili nei
diversi turni.

- I dati relativi agli accessi annuali ai Pronto Soccorso, con indicazione della percentuale di
ricoveri, trasferimenti e pazienti trasportati.

- La durata media di permanenza dei pazienti in OBI.

3. Si richiede che tutti i dati siano forniti distintamente per ciascun presidio ospedaliero (Rovigo,
Trecenta, Adria).

4. Si chiede inoltre di indicare il numero e la tipologia delle linee di attivita attive per ciascuna
struttura.

LOTTO 3: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Anestesia ¢ Rianimazione
presso il Presidio Ospedaliero di Adria.
1. Si richiede di esplicitare le modalita di gestione del servizio di supporto medico alla UOC di
Anestesia e Rianimazione, con particolare riferimento alla compresenza tra:

- Attivita di reparto (degenza e terapia intensiva)
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- Attivita di sala operatoria (interventi in elezione, urgenza differita, urgenza/emergenza)
2. Si chiede di indicare il numero di medici anestesisti presenti per turno, suddivisi tra turni diurni e
notturni, e la loro distribuzione tra le diverse attivita.

LOTTO 4: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Nefrologia e Dialisi presso il
Presidio Ospedaliero di Adria
1. Sirichiede di chiarire come viene organizzato il servizio medico in concomitanza tra:

- Attivita di dialisi

- Attivita ambulatoriale

- Attivita di consulenza specialistica proveniente dal Pronto Soccorso e dai reparti di degenza
2. Si chiede di indicare il numero di nefrologi presenti contemporaneamente in struttura per ciascun
turno.

LOTTO 5: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Urologia presso il Presidio
Ospedaliero di Rovigo

1. Sirichiede di dettagliare le modalita di gestione del servizio medico in concomitanza tra:

- Attivita di reparto di degenza

- Attivita di consulenza per il Pronto Soccorso

- Attivita di consulenza per le altre unita di degenza

- Attivita chirurgica in sala operatoria (elezione, urgenza differita, urgenza/emergenza)

2. Si chiede di indicare il numero di urologi presenti contemporaneamente in struttura per ciascun
turno.

RISPOSTA

LOTTO 1: Servizio di supporto all’assistenza medica presso i Pronto Soccorso degli Ospedali

di Rovigo, Trecenta e Adria

1. Si richiede di dettagliare le modalita operative previste per la gestione del servizio di
medicalizzazione del 118 e del supporto all’assistenza medica nei Pronto Soccorso, oltre a
quanto gia indicato nel capitolato tecnico.

Sede Fascia | Giorni di Linee di attivita servizi medici
oraria servizio

Gestione dell’area prevalentemente a bassa complessita

7 giorni
Pronto su 7
Soccorso di H24
Rovigo ) , i
Gestione dell’area prevalentemente a complessita
. | intermedia
7 glomni
su 7
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POLESANA

Gestione dei pazienti a bassa, media ¢ alta intensita che
accedono con mezzo proprio

Punto di 7 giorni

Primo H24 su’7

Ttervento Medicalizzazione di missioni primarie nel Servizio di

HikTrecents Emergenza ¢ Urgenza Medica territoriale con uscita in
automedica e ambulanza e trasferimenti secondari di
pazienti critici in ambulanza
Gestione dei pazienti a bassa, media e alta intensita ed
OBI

Pronto

Soccorso di h24 7 giorni Medicalizzazione di missioni primarie nel Servizio di

Adria su7 Emergenza ¢ Urgenza Medica territoriale con uscita in
automedica e ambulanza e trasferimenti secondari di
pazienti critici in ambulanza

2. In particolare, si chiede di specificare:

- Il numero di medici strutturati presenti contemporaneamente nei Pronto Soccorso ¢ nelle aree
OBI (Osservazione Breve Intensiva) per ciascuna struttura, suddivisi per fasce orarie (diurne e

notturne):
Organizzazione del servizio
DISTRIBUZIQNE
SEDE ATTIVITA T e Turno
MEDICI : notturno
diurno 8-20 20-8
5 3 tra ambulatori e
TOTALE MEDICI OBI
OSPEDALE
DI ROVIGO | Ambulatori 4
OBI 1
TOTALE MEDICI 2 1
OSPEDALE
DI ;
Ambulatori e 1 h 816 amb
TRECENTA Soccorso territoriale | 1 h 8-20 amb + socc terr l
OSPEDALE | TOTALE 5 5
DI ADRIA | MEDICI
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Ambulatori e 1
OBI

Soccorso territoriale

- La presenza di medici disponibili per consulenze intraospedaliere e la gestione dei reperibili nei
diversi turni:
In riferimento a quanto sopra si specifica che la disponibiliti viene comunicata
settimanalmente per quanto riguarda il Presidio Ospedaliero di Adria, annualmente per
quanto riguarda il Presidio Ospedaliero di Trecenta, suscettibili di variazione settimanali
a seconda della disponibilita degli stessi. Per il Presidio Ospedaliero di Rovigo gli
specialisti sono presenti o in guardia attiva o in regime di reperibilita.

- [ dati relativi agli accessi annuali ai Pronto Soccorso, con indicazione della percentuale di
ricoveri, trasferimenti e pazienti trasportati:

ANNO ANNO ANNO
2022 2023 2024
PRONTO ACCESSI COMPLESSIVI 43.379 46.138 48.909
SOCCORSO
ROVIGO % Ricoveri 1625% | 14,75% | 14.12%
% pz trasportati (trasporti 0,46% 0,32% 0,25%
interospedalieri)
N. pz trasportati (trasporti 198 147 122
interospedalieri)
PPI TRECENTA ACCESSI COMPLESSIVI 6.249 8.228 9.260
% Ricoveri 7.31% 7,62% 6,99%
% pz trasportati (trasporti 4,18% 3,21% 3,51%
interospedalieri)
N. pz trasportati (trasporti 261 264 325
interospedalieri)
PRONTO ACCESSI COMPLESSIVI 16.198 18.184 19.075
SOCCORSO
ADRIA % Ricoveri 11,80% 10,39% 10,68%
% pz trasportati (trasporti 0,68% 0,81% 0,85%
interospedalieri)
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N. pz trasportati (trasporti 110 148 163
interospedalieri)

- La durata media di permanenza dei pazienti in OBI:

TEMPO TEMPO TEMPO
MEDIO MEDIO MEDIO
ANNO 2022 ANNO 2023 ANNO 2024

DURATA PERMANENZA
PAZIENTI IN OBI (ore:minuti)

Pronto Soccorso Rovigo 34:43 34:55 31:11

Pronto Soccorso Adria 25:00 25:22 21:31

4. Si chiede inoltre di indicare il numero e la tipologia delle linee di attivita attive per ciascuna
struttura.

11 Pronto Soccorso di Rovigo ¢ organizzato nelle seguenti aree di differente intensita di cura
¢ complessita assistenziale:

e Triage e Triage avanzato

» Alta intensita (Area rossa)

» Media intensita con alta complessita (RAU)

o Media intensita con bassa complessita

« Bassa intensita e bassa complessita

e Osservazione Breve Intensiva (10 posti letto)

e Ambulatorio PS Ortopedico

11 Pronto Soccorso di Adria & organizzato nelle seguenti aree di differente intensita di cura
e complessita assistenziale:

e Triage

» Alta intensita (Area rossa)

e Media intensita e media complessita

» Bassa intensita e bassa complessita

» Osservazione Breve Intensiva (8 posti letto)

11 Punto di primo Intervento di Trecenta ¢ organizzato nelle seguenti aree di differente
intensita di cura e complessita assistenziale:

e Triage

« Alta intensita (Area rossa)

» Media intensita e media complessita

« Bassa intensita e bassa complessita
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LOTTO 3: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Anestesia ¢ Rianimazione
presso il Presidio Ospedaliero di Adria.
L. Si richiede di esplicitare le modalita di gestione del servizio di supporto medico alla UOC di
Anestesia e Rianimazione, con particolare riferimento alla compresenza tra:
- Attivita di reparto (degenza e terapia intensiva)
- Attivita di sala operatoria (interventi in elezione, urgenza differita, urgenza/emergenza)
Turni di guardia notturni dalle ore 20 alle ore 8 in rianimazione: in particolare gestione e
trattamento dei ricoverati in terapia intensiva, urgenze intraospedaliere ed espletamento
cesareo urgente/emergente e gestione di partoanalgesia.
Attivita di sala operatoria diurna feriale e festiva dalle ore 8 alle ore 20 in particolare per
espletamento interventi in elezione ¢ in urgenza di chirurgia generale, urologia, ortopedia,
ostetricia-ginecologia, ORL, neurochirurgia, colonscopia ed esofagogastroscopia in
sedazione profonda, ambulatorio preoperatorio, valutazione anestesiologica/rianimatoria
urgente nei reparti di degenza e PS, incannulamento venoso centrale e periferico.

2. Si chiede di indicare il numero di medici anestesisti presenti per turno, suddivisi tra turni diurni e
notturni, e la loro distribuzione tra le diverse attivita.

I medici anestesisti presenti in turno diurno 8-14 dal lunedi al venerdi sono 3 o 4 in relazione
alle attivita programmate; vi ¢ inoltre un medico anestesista ore 14-20 di guardia
anestesiologica per urgenze chirurgiche e le attivita di consulenza e ricovero dai reparti e PS.
Il turno 14-20 generalmente & svolto da un solo professionista che sara impegnato dalle 8 alle
14 in attivitd di sala operatoria programmata e successivamente fino alle ore 20 in turno di
guardia anestesiologica.

In sintesi:

1 anestesista di guardia anestesiologica 8-20 nei giorni prefestivi e festivi

1 anestesista di guardia diurna in rianimazione 8-20 7giorni/7

1 anestesista di guardia notturna in rianimazione 20-8 7giorni/7

1 anestesista in reperibilita notturna 20-8 7giorni/7 svolta solo dagli anestesisti dipendenti

LOTTO 4: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Nefrologia e Dialisi presso il
Presidio Ospedaliero di Adria
1. Si richiede di chiarire come viene organizzato il servizio medico in concomitanza tra:
- Attivita di dialisi
- Attivita ambulatoriale
- Attivita di consulenza specialistica proveniente dal Pronto Soccorso e dai reparti di degenza
L'attivita di emodialisi prevede la gestione di ca. 12 pazienti nel turno di mattina ed
altrettanti 12 nel turno del pomeriggio, tutti i giorni.
L'attivita di ambulatorio & cosi strutturata:
Lunedi 15-18 (6 visite CUP)
Martedi 9-11:30 (5 visite CUP)
Giovedi 9-12 (6 visite CUP)
Venerdi 9-11 rinnovo piani terapeutici ad accesso libero.
Le visite con impegnativa a 72 ore e le visite in post ricovero sono assegnate in qualsiasi
giorno dal lunedi al venerdi.
L'attivita di consulenza ¢ di ca. 5 consulenze/die (P.S. e Reparti di degenza)
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2. Sichiede di indicare il numero di nefrologi presenti contemporaneamente in struttura per ciascun
turno.
Il medico in servizio ¢ uno per turno

LOTTO 5: Servizio di assistenza medica di supporto alla UOC di Urologia presso il Presidio
Ospedaliero di Rovigo
1. Si richiede di dettagliare le modalita di gestione del servizio medico in concomitanza tra:

- Attivita di reparto di degenza

- Attivita di consulenza per il Pronto Soccorso

- Attivita di consulenza per le altre unita di degenza

- Attivita chirurgica in sala operatoria (elezione, urgenza differita, urgenza/emergenza)

Nei turni di 12 ore (feriali) o di 6 ore (sabato e festivi) le attivita concomitanti consistono in:

- assistenza post chirurgica al paziente in reparto, al paziente in attesa di intervento e al
paziente urgente da pronto soccorso (generalmente monoperatore);

- attivita di sala operatoria programmata (elezione non prevista nelle giornate di sabato e
festivi) o attivita di sala operatoria in urgenza differita / wurgenza/emergenza
monoperatore o con altro operatore in relazione alla tipologia di intervento - trattasi di
chirurgia urologica open, endoscopia urologica diagnostica ed operativa, uroendourologia
(quest'ultima comprende generalmente a titolo indicativo e non esaustivo interventi di
nefrostomia percutanea, cateterizzazione ureterale, ureteroscopia, estrazione endoscopica
uretere /pelvi -....);

- consulenza urgente per il pronto soccorso o per altri reparti (monoperatore);

- valutazioni preoperatorie (monoperatore) (media circa 5 al giorno).

2. Si chiede di indicare il numero di urologi presenti contemporaneamente in struttura per ciascun
turno.

Uno/due.

Tutti 1 concorrenti dovranno prendere visione delle risposte ai quesiti / precisazioni e tenerne
conto ai fini della formulazione dell’offerta, indipendentemente dal fatto che ne abbiano presentato
richiesta.

I1 RUP

Dott. Pier Luigi Serafini
W\
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