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1. PREMESSA

La crescente complessita assistenziale ¢ I'elemento determinante del cambiamento del bisogno di salute della
popolazione. La tutela della “salute come fondamentale diritto dell’individuo e interesse della collettivita” ha
condotto alla stesura del Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) dedicate alla Missione Salute (PNRR.
Missione 6: Salute). Quest’ultima prevede due componenti che individuano una serie di riforme e investimenti
che condurranno il nostro Servizio sanitario nazionale (SSN) verso un cambiamento che dia modo di garantire
i bisogni di cura, in modo omogeneo, in tutte le aree del nostro paese.

La realizzazione di Case della comunita e di Ospedali della comunita risponde all’esigenza di una flessibilita
organizzativa che prevede un ampliamento della tipologia dell’offerta assistenziale, classificata per livelli di
complessita.

Nella fattispecie la Casa della Comunita diviene una struttura di assistenza continuativa per la popolazione,
accogliendo al suo interno i servizi sanitari di base con uno staff di medici, infermieri, specialisti ambulatoriali,
sanitari e socio assistenziali. Ad arricchire I'offerta sanitaria concorrera l'istituzione di punti prelievi e un punto
unico di accesso (PUA) per le valutazioni multidimensionali (servizi sociosanitari), i servizi dedicati alla tutela
della donna, del bambino, dei nuclei familiari e dei soggetti anziani e fragili.

Gli Ospedali di Comunita o Strutture per le cure Intermedie (SCI), invece, saranno destinati ai pazienti che
necessitano di interventi sanitari a medio-bassa intensita clinica e per degenze di breve durata. Si tratta di
strutture normalmente da 20 posti letto, e comunque un massimo di 40, gestite prevalentemente da personale
infermieristico, e hanno la funzione di facilitare la transizione dei pazienti dalle strutture ospedaliere per acuti al
proprio domicilio, concedendo alle famiglie il tempo necessario all’adeguamento dell’'ambiente domestico alle
nuove esigenze di cura del paziente.

Gli Ospedali di Comunita seguiranno un modello assistenziale basato sulla forte integrazione e interazione con
altri servizi sanitari allocati in strutture polifunzionali che assicureranno la tempestivitd d’intervento e la
disponibilita di dotazioni strumentali in caso di emergenze e/o0 urgenze territoriali.

La consistente densita abitativa del bacino di competenza del Distretto 10 - GENOVA VALPOLCEVERA e
VALLE SCRIVIA e la disponibilita di un’ampia superficie facente parte del patrimonio immobiliare dell’ASL 3,
ci ha permesso di identificare nel perimetro antistante I'Ex P.O. Frugone - Via Roma n. 90 - Busalla (GE)
un’area idonea per edificare il Nuovo Ospedale di Comunita, che sara realizzato nel territorio Asl 3 entro il

2026.

L’Azienda Sociosanitaria Ligure inoltre, come previsto dal nuovo Codice degli Appalti, ha intenzione di
implementare la digitalizzazione delle informazioni relative al patrimonio gestito tramite I'introduzione della
metodologia BIM (Building Information Modeling). Si rende pertanto necessario utilizzare tale metodologia,
almeno per gli interventi giudicati piu significativi, sin dalle prime fasi progettuali dandovi seguito nelle
successive fasi realizzative e gestionali. In riferimento agli interventi previsti nel presente Documento di Indirizzo

alla Progettazione (di seguito denominato “D.I.P.”), 'utilizzo della metodologia BIM dovra essere utilizzata nel

redigere il PFTE relativo all'Ospedale della Comuniti, viceversa non viene richiesta per definire gli interventi
relativi alla Casa della Comunita.

A tal fine, con I'obiettivo di rendere confrontabili ed interrogabili i modelli prodotti, nonché standardizzare le
procedure inerenti, I’Asl 3 ha stilato il CAPITOLATO INFORMATIVO - PRODUZIONE INFORMATIVA
BIM relativo a rilievo, progettazione definitiva e progettazione esecutiva e contenente le informazioni necessarie
alla definizione e gestione dell’Opera Digitale. Tale documento ¢ da intendersi parte integrante del presente
Documento di indirizzo alla Progettazione e indispensabile per la redazione di un oGl in fase di gara.




2. OGGETTO DEL CONTRATTO

Trattandosi di interventi finanziati con fondi PNRR e/o PNC la presente procedura ha come oggetto
I'affidamento servizi attinenti all’architettura e all'ingegneria relativi alla redazione del Piano di Fattibilita
Tecnico Economico cosi’ come definito dalle direttive MIMS del Luglio 2021

Nello specifico le stesse sono finalizzate alla costruzione di un nuovo volume antistante I'area dell’Ex P.O.
Frugone di Busalla da adibire alla funzione di Ospedale di Comunita, dovra esser eseguito con I'uso di materiali
e tecniche a ridotto impatto ambientale, conformi al DM Ambiente Tutela del Territorio e del Mare
11/10/2017.

L’immagine sotto riportata indica la superficie oggetto del previsto intervento di nuova costruzione dell’Ospedale

di comunita:

3. PRECISAZIONI DI NATURA PROCEDURALE
3.1. TIPOLOGIA DI CONTRATTO

11 contratto relativo all’esecuzione del servizio di cui alla presente procedura di affidamento sara stipulato
“a corpo”.

Tutti i documenti di gara sono predisposti in conformita ai Criteri Ambientali Minimi di cui al D.M
Ambiente Tutela del Territorio e del Mare 11/10/2017 e dell’art. 34 del Codice degli Appalti.

La Stazione Appaltante richiede, relativamente al Lotto inerente la realizzazione dell’Ospedale della
Comunita, 'applicazione dei metodi di modellazione e gestione informativa di cui al D.M. Infrastrutture
e Trasporti 01 Dicembre 2017 n. 560, in attuazione dell’art. 23 comma 13 del Codice degli Appalti in
fase di redazione della progettazione del PFTE.

3.2. PROCEDURE DI APPALTO
Il servizio di cui sopra verra affidato direttamente, secondo le procedure definite dalla Regione Liguria.

3.3. CONTRATTO

11 contratto sara sottoscritto sulla base dello schema di contratto allegato al presente Documento.



4. OGGETTO DELLA PRESTAZIONE DA AFFIDARE

I servizi di architettura e ingegneria, di cui alla presente procedura di affidamento, hanno per oggetto la redazione
del PFTE incluso le indagini preliminari necessarie allo scopo. I documenti tecnici dovranno essere redatti in
conformita a quanto richiesto dalle linee guida del mese di Luglio 2021 del MIMS inerenti i contratti pubblici
di lavori finanziati con il PNRR e con il PNC.

Quanto sopra fermo restando quanto previsto ed in conformita al D.Lgs. 50/2016 - “Nuovo Codice Appalti”
ed alle disposizioni di cui al D.P.R. 5 ottobre 2010 n. 207 e s.m.i. per le parti non ancora abrogate.

L’incarico dovra essere svolto ed essenzialmente articolato come di seguito riportato in tabella:

1- Rilievo delle caratteristiche geometriche,
architettoniche, strutturali e impiantistiche

2- Indagini e sondaggi da effettuarsi nel rispetto della
normativa vigente e delle circolari applicative.

1-Redazione del PFTE come specificato al successivo
punto 7.2

L’Aggiudicatario dovra produrre, laddove previsto I'utilizzo del BIM (nuovo volume per Ospedale della
Comunita), gli elaborati nel rispetto del CAPITOLATO INFORMATIVO - PRODUZIONE
INFORMATIVA BIM, che qui s'intende totalmente richiamato nei contenuti.

I documenti progettuali rientranti nel PFTE dovranno avere la necessaria definizione richiesta dagli Enti

autorizzativi preposti nell’ambito delle procedure autorizzative previste per gli interventi finanziati con fondi

PNRR e/0 PNC secondo la vigente normativa.




5. LOCALIZZAZIONE DELL’INTERVENTO
5.1. INQUADRAMENTO GENERALE E UBICAZIONE

L’area antistante I'Ex P.O. Frugone di Busalla ¢ caratterizzato dalla presenza di vegetazione che ricopre
l'intero declivio che conta un dislivello di circa 8 mt dalla quota d’ingresso dell’attuale immobile del
Ex P.O. Frugone, ad oggi in parte adibito ai servizi erogati da ASL3 nel distretto 10 e in parte data in
concessione alla Cooperativa sociale Il Gabbiano , il quale ne ha fatto la nuova Residenza Protetta
“Frugone”.

Vista Satellitare area antistante L’Ex P.O. Frugone — Via Roma n. 90 — Busalla (GE)




6. STRUMENTI CARTOGRAFICI

6.1. PRG - PIANO REGOLATORE GENERALE COMUNALE DI BUSALLA

COMUNE DI BUSALLA
Piano Regolatore Generale
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Stralcio PRG- Approvato con D.P.G.R. n. 981 del 5 ottobre 1993 e successive modifiche

L’ultima modifica ¢ stata la variante approvata con Provvedimento del Dirigente della Direzione Pianificazione

Generale e di Bacino - Ufficio strumenti Urbanistici della Provincia di Genova n. 3448 del 18.06.2012.



6.2. PUC - PIANO URBANISTICO COMUNALE DI BUSALLA

L'iter di approvazione del nuovo PUC - Piano Urbanistico Comunale del Comune di Busalla ¢ arrivato
alla fase di completamento finale con la sua approvazione nella Delibera della Giunta Regionale n°
852 del 5 agosto 2020, pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Liguria (BURL) n°® 36 del 2
settembre 2020. Pertanto, dal 2 settembre 2020, il PUC di Busalla ¢ in pieno vigore e licenzia
definitivamente il vecchio.

I1 PUC contiene la pianificazione degli elementi essenziali per la Busalla del futuro e favorisce, nei
limiti dei vincoli di legge, la possibilita di riqualificare il patrimonio edilizio esistente da parte dei
cittadini.
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Stralcio PUC TAV STROIA Suddivisione del territorio in ambiti

La superficie d’interesse ¢ identificata con la nomenclatura RQ-TU, ossia ambito di riqualificazione dei
sistemi urbani saturi e ricade nell’area in cui gia sono presenti servizi e infrastrutture.

Il Lotto d’interesse ha le seguenti caratteristiche:
Denominazione: Ex ospedale Frugone

Tipologia: FIC 1_e Edifici per le funzioni amministrative, sanitarie di base, culturali, religiose, in
funzione dei relativi fabbisogni

Servizio esistente: si

localita ambito del PUC : RQ-TU
Zone omogene: B

Area del lotto: 9062 mq

S.U. coperta ai piani: 1508 mq
Superficie totale: 10570 mq
Superficie da regolamento: 10570 mq
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Stralcio PUC TAV_STROIA sub ambiti

AMBITO DI RIQUALIFICAZIONE DEI SISTEMI URBANI SATURI RQ-TU

A T

Individuazione dei sub-ambiti in riferimento
alla disciplina particolare al punto 27.

Stralcio PUC TAV_STRO1A sub ambiti in riferimento al punto 27 del REPERTORIO DELLE SCHEDE D’AMBITO

L’ambito risulta essere identificato con la nomenclatura RQ-TU _2, corrispondente alla porzione
articolata dell’ambito, nel centro di Busalla, dove non sono presenti condizioni di pericolosita di
inondazione elevata o molto elevata o aree storicamente inondate;

Nell’area d’interesse non sono presenti Vincoli paesaggistici/monumentali/archeologico, Vincoli

idrogeologico e Vincoli per aree percorse da fuoco, ma & necessario tenere conto della presenza delle

9




Fasce di rispetto degli elettrodotti ai sensi del DPCM 6 luglio 2003 dato che la porzione di Busalla
centro & attraversata dalla fascia 66kw.

Per le Zone di tutela assoluta per la protezione degli acquiferi, si fa riferimento all’art. 21 del Piano di

Tutela delle Acque (PTA); approvato con con DCR n. 32 del 28 marzo 2016.
Come previsto da “Norme Generali del Puc - PARTE SECONDA (Schede d'ambito)” all'interno dell’ambito

RQ-TU non ¢ ammessa la costruzione di nuovi edifici, fatto salvo il caso dettagliatamente previsto per
il settore n® a monte di Via Roma, i cui contenuti dispositivi sono specificati in calce alla presente
scheda tra le discipline dei settori compresi nell’ambito , e gli interventi di sostituzione edilizia o
costituenti riedificazione per riqualificazione di edifici residenziali suscettibili di demolizione, con
esclusione in ogni caso di interventi comportanti nuova edificazione nelle parti di Ambito che
ricadono all'interno della fascia di protezione B del’ERIR disciplinata dall’art. 29 delle Norme
Generali del PUC. L’ambito non possiede indice di edificabilita.
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Stralcio PUC TAV_STRO5A Suscettivita d'uso del territorio per gli aspetti geologici ed idraulici

La superficie d’interesse ¢ identificata con CLASSE 2 - SUSCETTIVITA' D'USO
MODERATAMENTE CONDIZIONATA e ricade a cavallo delle due seguenti aree:

215 - Aree a franosita superficiale di classe 2: Zone a franosita superficiale diffusa. Si tratta di zone in

cui la suscettivita d’uso del territorio risulta moderatamente condizionata

2gt - Aree con criticita geotecniche di classe 2: Zone a criticita geotecnica. Si tratta di zone in cui la
suscettivita d'uso del territorio risulta moderatamente condizionata.

10



LEGENDA
FASCE ACUSTICHE
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~ ] CLASSEIl
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CLASSE IV
CLASSE V
CLASSE VI

Stralcio PUC- TAV_DF05 Zonizzazione Acustica

La superficie d’interesse rientra a cavallo della Classe I e Classe II delle fasce acustiche dettate dal

PUC.

~ LEGENDA X

| POTENZIALE ARCHEOLOGICO
L

=
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Stralcio PUC. TAV._STRO3A_Carta del rischio archeologico

L’area d’interesse rientra nella zona di potenziale archeologico “basso”.
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6.3. PIANIFICAZIONE SOVRAORDINATA AL P.U.C.

Il Piano Territoriale di Coordinamento Paesistico Regionale, individua 'ex Ospedale “Frugone” con
'identificativo n. 66 e Ambito del PTCP n. 54 e descrizione “Bassa Valle Scrivia”, ricadente nel
Comune di BUSALLA.

Stralcio PTCP — Assetto insediativo e Aree carsiche

Per quanto concerne la zonizzazione I'immobile esistente dell’Ospedale Ex Frugone ha le seguenti

caratteristiche:

- codice identificativo : n. 139224

- componente - Regime identificativo: 1S MO-B, ossia insediamento sparso a regime normativo di
modificabilita di tipo B

- numero tavola: 8

- Atto/data approvazione zona: DCR n. 6 del 26/02/1990 e aggiornato il 08/06,/2022

Per quanto concerne la zonizzazione dell’area antistante I'immobile esistente dell’Ospedale Ex Frugone
ha le seguenti caratteristiche:

- codice identificativo: n. 139132
- componente - Regime identificativo: TU, ossia tessuto urbano
- numero tavola: 8

- Atto/data approvazione zona: Operat. PUC del 02/09/2020 e aggiornato il 08/06,/2022

12



6.4. CATASTO

Stralcio Estratto Catastale

L’edificio e I'area d’intervento sono identificati al catasto dei fabbricati con le seguenti caratteristiche:
- NCT Busalla: B282,
- Foglio: 28
- Particella: 63
- Superficie totale della particella: 5416 mq

13



6.5. SISMICITA’

Sulla base della nuova classificazione sismica del territorio della Regione Liguria, approvata con
D.G.R. n°962 del 23/11/2018, la zona di interesse risulta ricadere nella zona urbanistica 6 e Zona
sismica 3, ossia Zona con pericolosita sismica bassa, che puo essere soggetta a scuotimenti modesti.
Con l'entrata in vigore del D.M. 14 gennaio 2008, infatti, la stima della pericolosita sismica viene
definita mediante un approccio di “sito dipendente” e non pil tramite un criterio di “zona
dipendente”. L’azione sismica di progetto di base alla quale valutare il rispetto dei diversi stati limite
presi in considerazione viene definita partendo dalla “pericolosita di base” del sito di costruzione, che ¢
elemento essenziale di conoscenza per la determinazione dell’azione sismica.

Legenda
Classe 2 (Comuni 41)
Classe 3 (Comuni 171)
Classe 4 (Gomuni 22}

11

5 10 15 20 25 30

Kllometri

Canrta Rischio Sismico
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7. QUADRO CONOSCITIVO GENERALE

7.1 DESCRIZIONE DEGLI EDIFICI OGGETTO DELL'INTERVENTO
(LotTO 1)

L’area che ospitera la Ospedale di Comunita ¢ la superficie antistante 'immobile Ex Ospedale Frugone
- Via Roma n. 90 - Busalla (GE). Il nuovo volume occupera una porzione di terreno e avra le seguenti

caratteristiche:
PO 1055 mq 501
Ospedale di Comunita Bassa Valle
Scrivia P1 1055 mq 501
P2 1055 mq 53

11 volume totale ipotizzato per I'Ospedale di Comunita ¢ di 4.260 mc ca, con un’altezza utile interna di
piano pari a 3,80 mt. L’ area prevista per la costruzione del nuovo volume si presenta discretamente
conservata, sara necessario prevederne una risagomatura per adeguarla al nuovo utilizzo con interventi
di scavo, sbancamento e livellamento del terreno finalizzati al nuovo utilizzo nel pieno rispetto degli
standard qualitativi e prestazionali, nonché standard funzionali e normativi nell’ambito della nuova
proposta di offerta sanitaria.

7.1.1 RELAZIONE FOTOGRAFICA

Prospetto Esterno dell’immobile esistente

15



Area d’intervento
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Vista d’insieme
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ttaglio del Declivio




Stada sterrata esistente fronte valle
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7.1.2. DESCRIZIONE DELL'INTERVENTO

L’intervento interessa buona parte del declivio antistante I'Ex Ospedale Frugone che

attualmente non accoglie nessuna attivita o destinazione.

Il progetto per la costruzione del nuovo volume prevede le seguenti attivita:

- Sbancamento di parte dell’attuale declivio,

- Risistemazione del parcheggio antistante il preesistente immobile per adeguarlo alla nuova
funzione di collegamento tra le due strutture

- Risistemazione del percorso stradale secondario che potra essere usato per accedere al nuovo
volume.

- Salvaguardia, Tutela e Mantenimento delle alberature e vegetazione di pregio ambientale
presente nel declivio.

Il nuovo volume dovra rispettare tutte le normative vigenti in ambito di disciplina delle
costruzioni e delle attivita edilizie e dovra tenere conto di tutte le indicazioni e limitazioni
presenti nel Par. 6. “Strumenti Cartografici” .

La nuova costruzione prevista & articolata su due livelli di circa 500 mq ciascuno e un piano di
copertura che si colleghera funzionalmente all’edificio preesistente tramite passaggio in
copertura, dovranno essere predisposti spazi atti ad accogliere tutte le attivitd e dotazioni

individuate nella precedente “Tab. 2 Requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi
dell’Ospedale di Comunita”.

Il piano primo avra quale destinazione prevalente la parte degenziale ricomprendente camere di
degenza ad uno o due posti letto per un totale di 20 posti letto, al piano terra si prevede invece
di allocare tutti i servizi di supporto non condivisi ed allocati nella vicina struttura sanitaria gia

esistente.

Nell’ambito della redazione del PFTE dovranno essere effettuati gli approfondimenti e le

elaborazioni necessarie a garantire il rispetto di tutte le normative applicabili al caso di specie

nonché funzionali all’'ottenimento, a lavori ultimati, di tutte le certificazioni ed attestazioni di

legge.

Nell’espletamento dell’incarico dovranno essere acquisiti tutti i pareri, autorizzazioni, nulla osta

previsti dalle linee guida MIMS precedentemente citate tenuto conto che trattasi di intervento

finanziariamente coperto con fondi PNRR.

E necessario che, nella definizione del PFTE, il progettista incaricato si interfacci con i

rappresentanti della Stazione Appaltante (RUP) e ne recepisca le indicazioni al fine di

massimizzare il livello di soddisfazione delle esigenze espresse.

A titolo esemplificativo e non esaustivo, di seguito si riportano le categorie principali di

lavorazioni di cui si compone lintervento, e che dovranno essere oggetto di relativa

quantificazione economica:

e opere strutturali, opere edili ed affini: tutte le opere necessarie alla realizzazione del nuovo
volume ed allo spostamento della centrale termica;

e opere di collegamento con gli spazi e le strutture esistenti in sito;

e impianti: oltre alle opere necessarie alla realizzazione del nuovo volume potranno essere
realizzati impianti in condivisione con la struttura sanitaria gia esistente;

® opere e/0 lavorazioni accessorie: conferimento in discarica autorizzata di tutto il materiale
proveniente dalle lavorazioni di cui sopra;
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Il Progetto di costruzione del nuovo volume dell'Ospedale di comunita nell’area antistante 'ex Ospedale
Frugone dovra prevedere, usufruendo anche di spazi comuni da condividere con la struttura sanitaria gia
esistente, i seguenti servizi:

Servizi Modello Organizzativo
Spazio attesa visitatori OBBLIGATORIO
Strutture di degenza composte da 1-2 moduli da 20 PL con

camere da 1-2-4 PL aventi accesso diretto al bagno e poltrona OBBLIGATORIO

comfort per il familiare e/o per la mobilizzazione del paziente
Aree soggiorno/consumo pasti OBBLIGATORIO
Locale per visite e medicazioni OBBLIGATORIO
Locali di lavoro per personale OBBLIGATORIO
Spogliatoio per il personale con servizio igienico OBBLIGATORIO
Locale/spazio di deposito materiale pulito OBBLIGATORIO
Locale/spazio di deposito materiale sporco OBBLIGATORIO

Locale sosta e osservazione salme, in assenza di servizio
mortuario

OBBLIGATORIO

Presenza medica OBBLIGATORIO

(almeno 1 medico) H4-5, 6/7 gg

. o OBBLIGATORIO
Presenza infermieristica

(almeno 9 infermieri) H24,7/7 88

Presenza personale 0SS OBBLIGATORIO

{almeno 6 0SS) H24, 7/7 g8
Aspetti tecnologici
Impianto di climatizzazione tale da garantire che la temperatura
estiva e invernale sia compatibile con il benessere termico dei OBBLIGATORIO
ricoverati
Impianto di erogazione ossigeno stabile o mobile OBBLIGATORIO

Impianto di comunicazione e chiamata con segnalazione
acustica e luminosa al letto

OBBLIGATORIO

Dotazioni tecnologiche idonee e garantire assistenza ordinaria e
in emergenz, compresi dispositivi diagnostici

OBBLIGATORIO

Presidi antidecubito OBBLIGATORIO

Tab. 2 Requisiti strutturali, tecnologici ed organizzativi minimi dell’Ospedale di Comunita

7.1.3 ELABORATI ED INDAGINI FINALIZZATI ALLA REDAZIONE DEL PFTE

Tutta 'attivitd progettuale dovra essere finalizzata alla stesura del PFTE che, tenuto conto delle
dimensioni, della tipologia ed alla categoria dell’intervento ed in conformita a quanto previsto
al punto 3.2 delle linee guida MIMS per gli interventi finanziati nell’ambito del PNRR, dovra

essere composto dai seguenti elaborati:

relazione generale;
relazione tecnica, corredata da rilievi, accertamenti, indagini e studi specialistici;

relazione di sostenibilita dell’opera;

AW N

rilievi plano-altimetrici e stato di consistenza delle opere esistenti e di quelle interferenti
nell'immediato intorno delle opere da progettare;
elaborati grafici delle opere, nelle scale adeguate, compresa la tavola degli arredi;

computo estimativo dell’opera, in attuazione dell’articolo 32, comma 14 bis, del Codice;

schema di contratto;

5

6

7. quadro economico di progetto;
8

9. capitolato speciale d’appalto;

1

0. cronoprogramma
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11. piano di sicurezza e di coordinamento finalizzato alla tutela della salute e sicurezza dei
lavoratori nei cantieri, ai sensi del decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81 e successive
modificazioni ed integrazioni, nonché in applicazione dei vigenti accordi sindacali in materia.
Stima dei costi della sicurezza;

12. capitolato informativo (conforme a quello della Azienda Sanitaria n® 3 allegato quale parte
integrante al presente DIP);

13. piano preliminare di manutenzione dell’opera e delle sue parti.

All’Aggiudicatario viene richiesto di redigere, relativamente all’intervento relativo
all’Ospedale di Comunitd, la redazione di tutta la documentazione tecnica utilizzando le
metodologie BIM e di Project Management, ivi ricomprendendo adeguata previsione
prescrittiva capitolare e contrattuale, nella redazione del PFTE, delle successive fasi di attivita
(Es: progetto esecutivo strutturato in base WBS, controllo dei tempi mediante schedulazione
delle attivita, controllo della fase realizzativa mediante utilizzo metodo dell’Earned Value)

7.1.4. INTERAZIONE DEGLI INTERVENTI CON L’ IMPIANTO ESISTENTE

L’intervento nel suo complesso, comportera inevitabilmente l'interazione con le altre attivita,
anche non di ordine sanitario, gia presenti presso il presidio sanitario di Busalla.

A tal riguardo, le aree di cantiere e le conseguenti lavorazioni dovranno essere compatibili con
le attivita presenti. Particolare attenzione dovra essere posta, in riferimento alla necessita di
garantire una continuita delle attivita in oggi presenti nell’area, alla parte impiantistica generale
(Es.: centrale termica). Gli impianti tecnologici - elettrici, di messa a terra, scariche atmosferiche,
illuminazione, emergenza, sicurezza, allarme, antincendio, rete LAN, rete telefonica e rete dati,
climatizzazione, riscaldamento,  videosorveglianza, antintrusione, idrico-sanitario,
depurazione,ecc.- che saranno necessariamente oggetto di modifiche poiché interferenti ed
interagenti con i lavori specifici di realizzazione del nuovo volume sard necessario dovranno
garantire sempre la funzionalita dei servizi sanitari preesistenti.

Nella progettazione delle modifiche/integrazione impiantistica dovranno essere privilegiate ed
attuate scelte tecniche e tecnologiche atte a garantire il rispetto della normativa vigente
applicabile in termini di efficienza energetica dell'immobile.

La Stazione Appaltante mettera a disposizione la documentazione di cui & in possesso, rimane
tuttavia a carico dell’Aggiudicatario il reperimento di ogni documento utile alla conoscenza dello
stato di fatto degli impianti e I'indicazione delle attivita di rilievo necessarie ad accertare
Ieffettiva consistenza degli stessi.

7.2.5. ACCESSIBILITA E ABBATTIMENTO DELLE BARRIERE ARCHITETTONICHE

Gli interventi previsti nel PFTE per la costruzione del nuovo volume potrebbero avere
ripercussioni sul sistema di accesso esistente, per cui dovra tenere in considerazione la necessita
di rendere adattabili i luoghi, garantendo cosi il soddisfacimento dei requisiti previsti
dalle norme concernenti l'accessibilita.
Il PFTE dovra tenere conto dei criteri di accessibilita, visitabilita e adattabilita quali requisiti
fondamentali in merito ad abbattimento delle barriere architettoniche e dovra essere conforme
alla normativa vigente (dm 236/1989 “Prescrizioni tecniche necessarie a garantire 'accessibilita,
'adattabilita e la visitabilita degli edifici privati e di edilizia residenziale pubblica sovwenzionata
e agevolata, ai fini del superamento e dell’eliminazione delle barriere architettoniche”, legge
13/1989 “Disposizioni per favorire il superamento e I’eliminazione delle barriere architettoniche
negli edifici privati”, legge 104/1992 “Legge-quadro per l'assistenza, |'integrazione sociale e i
diritti delle persone handicappate”, dpr 503/1996 “Regolamento recante norme per
I'eliminazione delle barriere architettoniche negli edifici, spazi e servizi pubblici”, dpr 380/2001
“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia edilizia”, ecc).
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7.2.6. ADOZIONE DEI CRITERI AMBIENTALI MINIMI (CAM)

L’Azienda Sociosanitaria Ligure contribuisce al conseguimento degli obiettivi ambientali previsti
dal Piano di Azione per la sostenibilita ambientale dei consumi nel settore della Pubblica
Amministrazione (PNA GPP), partito con il DM Ambiente 11 Aprile 2008 ed aggiornato con il
DM Ambiente 10 Aprile 2013.

In osservanza degli articoli 34 e 71 del D.lgs 18 Aprile 2016 n.50 e ss.mm.ii., che costituiscono
parte integrante del Capitolato Tecnico, i Criteri Ambientali Minimi (CAM), emanati dal
Ministero competente dovranno essere applicati al progetto affidato.

L’Aggiudicatario - pertanto - dovra tenerne conto nelle previsioni Capitolari.

La fonte normativa primaria che disciplina la materia dei CAM per il servizio oggetto del
presente appalto ¢ il DM Ambiente 11 Ottobre 2017: “Criteri ambientali minimi per
I'affidamento di servizi di progettazione e lavori per la nuova costruzione, ristrutturazione e
manutenzione di edifici pubblici”.

Nell’applicazione dei criteri di cui all’Allegato al DM 11 Ottobre 2017, si intendono fatte salve
le normative ed i regolamenti piu restrittivi, cosi come i pareri espressi dalle Soprintendenze
competenti.

8. DISPOSIZIONI GENERALI PER STESURA PIANO DI SICUREZZA

Le opere oggetto del presente Documento di Indirizzo alla Progettazione ricadono nel
campo di applicazione del D.Lgs. 81/08 ss.mm.ii. e, pertanto, saranno gestite applicando i
principi di coordinamento introdotti dallo stesso decreto.
I1 Piano di Sicurezza e Coordinamento (PSC), redatto in sede di PFTE, dovra essere conforme a
quanto disposto dall’allegato XV del suddetto decreto e dovra contenere indicazioni
sull'individuazione, l'analisi e la valutazione dei rischi concreti, con riferimento all'area ed
all'organizzazione del cantiere, alle lavorazioni e alle loro interferenze, nonché le interferenze
con i fruitori del Compendio in cui I'edificio & ubicato. Al fine di valutare i possibili rischi
sanitari e i relativi percorsi interni all'interno della struttura sanitaria il CSP, nella stesura del
PSC, dovra tenere conto del DUVRI aziendale e del Piano di emergenza ed evacuazione,
compresi i protocolli d’intesa concordati con le altre attivitd presenti nell’edificio in caso
d’emergenza.
Tutte queste informazioni dovranno essere riportate nell’elaborato delle prime indicazioni e
prescrizioni per la redazione del piano di sicurezza e coordinamento, da redigere nel Progetto
Definitivo.
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9. CALCOLO SOMMARIO DELLA SPESA

9.1 IMPORTO LAVORI
Nella tabella sottostante viene riportato I’ importo dei lavori stimati per Iintervento della
Costruzione nuovo volume adibito ad Ospedale di comunita - “Ex Ospedale Frugone, via Roma
n. 90 - Busalla (GE)” stimati dalla Stazione Appaltante:

Costruzione nuovo volume adibito ad

Ospedale di comunita 1055 € 1.900.000,00
“Ex Ospedale Frugone, via Roma n. 90 - mq
Busalla (GE)”
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9.2 QUADRO ECONOMICO
Le somme necessarie per I'esecuzione dei servizi di cui al presente DIP trovano copertura
economica all'interno dei finanziamenti europei per il PNRR.
Di seguito si riporta il quadro economico dell’ intervento oggetto del presente DIP, punto di

partenza per la redazione del PFTE.

Costruzione nuovo volume adibito ad Ospedale di comunita - “Ex Ospedale Frugone, via Roma n. 90

- Busalla (GE)”

Importo esecuzione delle lavorazioni
EURO
a.l.l|a misura

a.1.2|a corpo € 1.700.000,00

a.1.3|in economia
TOTALE A) € 1.700.000,00

Importo per la sicurezza
a.2.1|a misura

2.2|a corpo € 200.000,00

.2.3|in economia
TOTALE B) €200.000,00
TOTALE A+B) € 1.900.000,00

Somme a disposizione della stazione appaltante
b.1 |Imprevisti € 118.924 .28
b.2 |Acquisto terreni €0.00
b.3 |Attrezzature arredi forniture € 121.680,00
b.4 |Indagini € 15.000,00
b,5 |Progettazione, D.L., collaudo, verifiche €291.200,00
b.5.a|Progettazione € 120.000,00
b.5.b [Supporto al RUP €0.00
b.5.c [Verifica del Progetto (art. 26, d.Igs. 50/2016) € 20.000,00
b.5.d|Collaudi € 40.000.00
b.5.e[Coordinatore della sicurezza in fase di esecuzione e Direzione Lavori € 100.000,00
b.5.f|Contributo previdenziale (4%) su spese tecniche € 11.200,00
b.6 |Accantonamenti € 33.400,00
Art. 113, d.gs. 5072016 (Incentivo funzioni tecniche esclusa la quota del
b.6.a|20% per beni strumentali) € 30.400,00
Polizze rischi professionall personale interno per progettazione (art. 24,

b.6.b|c.4. d.lgs. 50/2016) €0.00
b.6.c |Spese per commissioni aggiudicatrici (1va inclusa) €0,00
b.6.d|Spese per pubblicita e notifiche (ANAC) €3.000,00
b.7 |Allacci €0,00
b.8 |LV.A. €296.026,73
b.8.a|Iva su lavori e imprevisti €201.892.43
b.8.b|Iva su attrezzature Arredi e Forniture € 26.769.60
b.8.c|Iva su Indagini €3.300,00
b.8.d|Iva su spese tecniche € 64.064,70,
TOTALE C) €876.231,00
TOTALE PROGETTO A+B+C € 2.776.231,00]
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10. CRONOPROGRAMMA

Per quanto concerne gli interventi per la costruzione del nuovo volume (LOTTO 2), in ordine ai tempi
di attuazione, viene riportato di seguito una sintetica stima del cronoprogramma:

Affidamento incarico PFTE 30 Giugno 2022

Attivita preliminari:
Integrazioni indagini preliminari e
analisi dello stato di fatto dei luoghi

31 Luglio 2022

Consegna PFTE e PSC 30 Novembre 2022

Validazione interna PFTE 31 Dicembre 2022

Indizione di gara per progettazione

. . . 15 Gennaio 2023
esecutiva ed esecuzione lavori

Aggiudicazione progettazione

. . . 15 Aprile 2023
esecutiva e esecuzione lavori

Firma contratto 30 maggio 2023
Consegna progetto esecutivo e
30 Ottobre 2023

PSC
Validazione progetto esecutivo e

. . S 30 Dicembre 2023
Inizio Lavori
Fine lavori 30 Giugno 2025
COLLAUDI e consegna locali 31 Dicembre 2025
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11. NORME E LEGGI DI RIFERIMENTO

Nella redazione del PFTE dovranno essere rispettate tutte le leggi, i regolamenti e le norme tecniche in

materia di “appalti pubblici” o comunque applicabili al caso di specie, nel rispetto delle Linee Guida

del MIMS. Dovra altresi essere rispettato appieno quanto dettato da norme e regolamenti a livello

sovranazionale (ad es. norme UNI o CEI, ecc.), nazionale, regionale e locale e quanto prescritto dagli

Enti territorialmente competenti. Nonché da tutti i vigenti strumenti di pianificazione urbanistica e

territoriale di diverso livello.

Norme in materia di contratti pubblici

0
0
0

0

D.lgs. 50/2016 “Codice degli Appalti” e ss.mm.ii.

D.P.R. 207/2010 e ss.mm.ii, per le parti non abrogate;

D.M. 49 del 07/03/2018 regolamento recante: “approvazione delle linee guida sulle
modalitd di svolgimento delle funzioni del Direttore dei Lavori e del Direttore
dell’Esecuzione”;

Linee Guida A.N.A.C. di attuazione del D.lgs. 50/2016.

Normativa urbanistica

0

o I s Y s O s

0

D.P.R. 380/2001 “Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia
edilizia” e ss.mm.ii;

D.lgs. n. 222/2016 (c.d. Decreto SCIA 2)

D.P.R. 616/77 “Attuazione della delega di cui all'art. 1 della legge 22/07/1975, n. 3827,
D.P.R. 383/94 e ss.mm.ii;

Strumenti di Piano del Comune interessato, di indirizzo (PSC, RUC e relative Norme e
regolamenti) e di attuazione (piano particolareggiato sopra detto);

L.R 5/12/77 n. 56 Legge Urbanistica Regionale e ss.mm.ii.

Normativa strutturale

0
0
0

D.M. 17/01/2018 “Nuove Norme Tecniche per le Costruzioni” e ss.mm.ii;
O.P.C.M. 20/03/2003, n. 3274 e ss.mm.ii.;

O.P.C.M. 08/07/2004 n. 3362 e ss.mm.ii;

Circolari Ministeriali Applicativa n.7 del 21/01/2019 e ss.mm.ii

Norme in materia di risparmio/contenimento energetico

0

Legge 09/01/21991, n. 10 “Norme per l'attuazione del Piano energetico nazionale in
materia di uso nazionale dell'energia, di risparmio energetico e di sviluppo delle fonti
rinnovabili di energia” e ss.mm.ii;

Direttiva europea 2002/91/CE;

Decreto Legislativo 19 agosto 2005, n. 192 recante “Attuazione della direttiva 2002/91/CE
relativa al rendimento energetico nell’edilizia” e ss.mm.ii;

D.P.R. 59/09 “Regolamento di attuazione dell'articolo 4, comma 1, lettere a) e b), del
decreto legislativo 19 agosto 2005, n. 192, concernente attuazione della direttiva
2002/91/CE sul rendimento energetico in edilizia” e ss.mm.ii;

D.L. 63/2013 convertito in Legge n. 90/2013 e ss.mm.ii relativi Decreti Attuativi;

Decreto 26/06/2015 “Applicazione delle metodologie di calcolo delle prestazioni
energetiche e definizione delle prescrizioni e dei requisiti minimi degli edifici” e ss.mm.ii;
Norme in materia di sostenibilita ambientale

Decreto 11/01/2017 “Adozione dei criteri ambientali minimi per affidamento dei servizi
di progettazione e lavori per la nuova costruzione, ristrutturazione e manutenzione di edifici
pubblici” e ss.mm.ii.

Norme in materia di superamento delle barriere architettoniche.
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0

D.P.R. n. 503 del 24/04/1996 - “Regolamento recante norme per I'eliminazione delle

barriere architettoniche negli edifici, spazi e servizi pubblici” e ss.mm.ii.

Norme in materia di sicurezza

0

D.lgs. 81/08 “Testo unico in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di
lavoro, coordinato con le modifiche apportate dal D.Lgs 3 agosto 2009 n. 106 e da successivi
provvedimenti” e ss.mm.ii.

D.P.G.R.T. 18/12/2013, n. 75/R “regolamento riguardante le istruzioni tecniche sulle
misure preventive e protettive per 'accesso, il transito e 'esecuzione dei lavori in quota in
condizioni di sicurezza” e ss.mm.ii.

Norme in materia di antincendio

0

D.P.R. 01/08/2011, n. 151 “Regolamento recante semplificazione della disciplina dei

procedimenti relativi alla prevenzione incendi” e ss.mm.ii

Norme in materia di impianti

0

D.M. 22/01/2008, n. 37 “Riordino delle disposizioni in materia di attivita di installazione
degli impianti all'interno degli edifici” e ss.mm.ii;

DP.R. 16/04/2013, n. 74 “Regolamento recante definizione dei criteri generali in materia
di esercizio, conduzione, controllo, manutenzione e ispezione degli impianti termici per la
climatizzazione invernale ed estiva degli edifici e per la preparazione dell'acqua calda per usi
igienici sanitari” e ss.mm.ii.

Norme in materia di acustica

0
0

L. 26/10/1995, N. 447 “Legge quadro sull'inquinamento acustico” e ss.mm.ii;
D.P.CM. 05/12/1997 “Determinazione dei requisiti acustici passivi degli edifici” e

SS.mm.ii;

Norme in materia ambientale

0
0

D.lgs. 03/04/2006, n. 152 recante “Norme in materia ambientale” e ss.mm.ii;

Legge 27/03/1992, n. 257, recante "Norme relative alla cessazione dell'impiego
dell'amianto.” e ss.mm.ii;

“Normative e metodologie tecniche per la valutazione del rischio, il controllo, la
manutenzione e la bonifica di materiali contenenti amianto presenti nelle strutture edilizie”
allegate al decreto ministeriale 6 settembre 1994, emanato dal Ministero della sanita,
recante “Normative e metodologie tecniche di applicazione dell'art. 6, comma 3, e dell'art.
12, comma 2, della legge 27 marzo 1992, n. 257, relativa alla cessazione dell'impiego
dell'amianto” (nel seguito: normative amianto);

D.Igs. 09/04/2008, n. 81, recante “Attuazione dell'articolo 1 della legge 3 agosto 2007, n.

123, in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro”;

Norme in materia di tutela dei beni culturali

0
0

D.lgs. 22/01/2004 n. 42 e ss.mm.ii.;
D.P.CM. 09/02/2011 valutazione del rischio sismico del patrimonio culturale con
riferimento alle NTC del D.M. 14/01/2008 e ss.mm.ii;

Norme in materia di geotecnica

0

“Norme tecniche riguardanti le indagini sui terreni e sulle rocce, la stabilita dei pendii
naturali e delle scarpate, i criteri generali e le prescrizioni per la progettazione, l'esecuzione
ed il collaudo delle opere di sostegno delle terre e delle opere di fondazione”, approvate con

D.M. 11/03/1988 del Ministero dei lavori pubblici.
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12. ALLEGATI

Documenti: All. 1-Schema di contratto

All. 2 - Determinazione dei corrispettivi

All. 3 - Capitolato Informativo

Elaborati grafici: All. 4 - Stato di fatto e ipotesi progetto

I RUP
Dott. Ing. Marco Bergia Boccardo
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EASI3

Sistema Sanitario Regione Liguria

Via Bertani 4 -16125 Genova - tel 010 84911 - mail dipartimento.tecnico@asl3.liguria.it - C.F. e P. IVA 03399650104

PIANO NAZIONALE RIPRESA E RESILIENZA

Progetto:
Ex P.O. Frugone,via Roma N. 90 - Busalla (Ge) CUP
Ospedale di Comunita
| P (522C22000260006
Distretto 10 - GENOVA VALPOLCEVERA e VALLE SCRIVIA
Oggetto: Documento:
SCHEMA DI CONTRATTO
Scala: Formato:
Rev. del Note
MAGGIO 22 | PRIMA EMISSIONE
| Direttore Generale: Il Direttore Dell'Area Tecnica: Il RUP:

Dott. Carlo Luigi BOTTARO Ing. Marco BERGIA BOCCARDO

Ing. Marco Bergia Boccardo




REGIONE LIGURIA

ASL n° 3 — Sistema Sanitario Regione Liguria

via Bertani, 4 — Genova

Contratto di appalto di servizio per la redazione del

PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICA - ECONOMICA

inerente ai lavori di realizzazione dell’Ospedale di Comunita in Via Roma - Busalla (GE)

CUP: G22C22000260006

Il giorno XX/XX/2022 presso gli Uffici dell' Azienda Sociosanitaria Ligure 3 - Sistema Sanitario Regione

Liguria siti in Genova, Corso Scassi 1

TRA:

I’Ing. Marco Bergia Boccardo, nato a Genova (GE) il 14/08/1961, Ingegnere Dirigente presso 1’Azienda

Sociosanitaria Ligure 3, con sede in via Bertani 4 - 16125 Genova — P.IVA 03399650104

E

il Sig. XXXXXXXXXX, nato a XXXXXXX, il XX/XX/19XX C.F. XXXXXXXXXX, il quale intervie-

ne nel presente Contratto nella sua qualita di legale rappresentante del RTP XXXXXX costituito con atto

a rogito notaio dott. di in data fra capogruppo mandatario con sede
legale in p.iva iscritto al numero xxxxx della Camera di Commercio Industria Artigia-
nato e Agricoltura di XXXXXX - Ufficio Registro delle Imprese di XXXXXXX e mandante con
sede legale in p.iva __ iscritto al numero xxxxx della Camera di Commercio Industria

Avrtigianato e Agricoltura di XXXXXX - Ufficio Registro delle Imprese di XXXXXXX .

PREMESSO

- che il presente contratto € stipulato in forma digitale in conformita alle vigenti disposizioni in materia;

- che con atto dispositivo n. del della su proposta del Responsabile Unico

del Procedimento, é stato stabilito, di procedere all’affidamento del servizio per la redazione del pro




- getto di fattibilita tecnico-economica inerente ai lavori di realizzazione dell’Ospedale di Comunita in

Via Roma a Busalla (GE);

- che I'importo complessivo del servizio risulta essere pari a complessivi € (esclusa IVA e

oneri previdenziali) come da Offerta ribassata presentata dall’ Affidatario;

- che con lettera prot. n°® XXX del XX/XX/XXX ¢é stata comunicata al soggetto professionale

XXXXXXXXX I’aggiudicazione dell’appalto;

- che e stata effettuata la comunicazione antimafia ai sensi dell’art. 87 D. Lgs. 159/2011,;

- che sono stati altresi effettuati i controlli sulle autodichiarazioni dei requisiti di ordine generale di cui

all’art. 80 del Codice;

- che I’aggiudicatario ha presentato polizza fideiussoria ex art. 103 comma 1 D. Lgs. 50/2016 s.m.i

emessa in data xx.xx.2022 da -------------- e polizza di copertura della responsabilita civile professio-

nale n.--------- , ai sensi dell’art. 3 comma 5 lett. €) del D.L. 138/13.8.2011 conv. in L.148/2011;

- che RUP e Affidatario danno atto del permanere delle condizioni che consentono I’immediata esecu-

zione del servizio oggetto del presente contratto;

TUTTO CIO’ PREMESSO

Visto che, nelle certificazioni agli atti, non sussistono a carico dell’Affidatario o dei suoi rappresentanti

stati, provvedimenti o procedimenti che applicano misure di prevenzione o dispongono divieti o decaden-

ze ex art. 80 Codice;

Vista la documentazione probatoria delle dichiarazioni presentate dall’ Affidatario;

SI CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE:

ART. 1- VALIDITA DELLE PREMESSE

La narrativa che precede costituisce patto essenziale ai fini dell’adempimento del presente contratto.

ART.2-OGGETTO DELL'APPALTO

L'appalto ha per oggetto il servizio per la redazione del progetto di fattibilita tecnico-economica inerente




ai lavori di realizzazione dell’Ospedale di Comunita in Via Roma Busalla (GE).

ART.3 - DOCUMENTAZIONE DI CUI SI COMPONE IL CONTRATTO

L’Affidamento viene disposto ed accettato dall’Affidatario sotto I’osservanza piena, assoluta ed inscindi-

bile delle condizioni e delle modalita di cui al presente Contratto, al Documento di Indirizzo alla Proget-

tazione (DIP) e alla Determinazione dei corrispettivi;

I suddetti documenti fanno parte integrante del Contratto anche se non materialmente ad esso allegati. Gli

stessi sono firmati dalle parti e conservati presso

Restano fermi i principi normativi di cui al Codice, alla L. 136/2010, alle vigenti disposizioni di legge e di

regolamento per I’Amministrazione del patrimonio e per la Contabilitd Generale dello stato e al Codice

Civile per quanto non regolato dalle precedenti disposizioni.

Le Parti dichiarano di conoscere integralmente i documenti che vengono richiamati nel presente contratto,

che sono sottoscritti per conoscenza in forma digitale dall’Affidatario e depositati nell’Archivio informa-

tico del Committente.

ART. 4 - CORRISPETTIVO DELL’AFFIDAMENTO E PAGAMENTI.

Il corrispettivo dovuto per il pieno e perfetto adempimento del Contratto é fissato in € al

netto di I.V.A. e contributo C.N.P.A.l.A. (ove dovuto) nelle misure di legge.

11 corrispettivo viene dichiarato sin d’ora soggetto alla liquidazione finale che fara il soggetto verificatore

della conformita delle prestazioni per quanto concerne le diminuzioni, le aggiunte o le modificazioni tutte

che eventualmente saranno apportate all’originale progetto.

Gli avvisi di emissione dei titoli di spesa saranno inviati dal Committente alla sede legale dell’ Affidatario.

| pagamenti saranno effettuati mediante mandati emessi sul c.c. Banca

n. - Via n. - Genova.

Le fatture dovranno essere intestate al Committente, Codice Univoco ufficio

L’ Affidatario avra diritto ai pagamenti in acconto secondo le condizioni previste nel presente schema di con-




tratto di servizio, previa acquisizione del documento unico di regolarita contributiva (di seguito Durc)

dell’ Affidatario.

I pagamento per la prestazione del servizio, fatto salvo la quote di anticipazioni pari al 20% dell’importo com-

plessivo del servizio che verra recuperato deducendone quota parte sulle successive fatturazioni, avverra se-

condo la seguente modalita:

per I’esecuzione del progetto di fattibilita tecnico-economico:

- 70% ad avvenuta consegna di tutti gli elaborati progettuali cosi come richiesti nel Documento preli-

minare della Progettazione;

- 30% ad avvenuta validazione del progetto da porre a base di gara..

ART. 5 - OBBLIGHI DERIVANTI DAL RAPPORTO DI LAVORO

L’ Affidatario si obbliga ad ottemperare a tutti gli obblighi verso i propri dipendenti derivanti da disposi-

zioni legislative e regolamentari vigenti in materia di lavoro, ivi comprese quelle in tema di igiene e sicu-

rezza, previdenza e disciplina infortunistica, assumendo a proprio carico tutti gli oneri relativi.

L’ Affidatario si obbliga, altresi, ad applicare nei confronti dei propri dipendenti occupati nelle attivita

contrattuali le condizioni normative retributive non inferiori a quelle risultanti dai contratti collettivi di

lavoro applicabili, alla data di stipula del Contratto, alla categoria e nelle localita di svolgimento delle at-

tivita, nonché le condizioni risultanti da successive modifiche ed integrazioni.

L’ Affidatario si obbliga altresi, fatto in ogni caso salvo il trattamento di miglior favore per il dipendente,

a continuare ad applicare i su indicati contratti collettivi anche dopo la loro scadenza e fino alla loro sosti-

tuzione.

Gli obblighi relativi ai contratti collettivi nazionali di lavoro di cui ai commi precedenti vincolano

I’ Affidatario anche nel caso in cui questo non aderisca alle associazioni stipulanti o receda da esse, per

tutto il periodo di validita del Contratto.

L’ Affidatario si obbliga a dimostrare, a qualsiasi richiesta del Committente, I’adempimento di tutte le di-




sposizioni relative alle assicurazioni sociali, derivanti da leggi e contratti collettivi di lavoro, che preveda-

no il pagamento di contributi da parte dei datori di lavoro a favore dei propri dipendenti.

Ai sensi di quanto previsto all’art.30 c. 5 del Codice, in caso di ottenimento da parte del Responsabile

unico del procedimento Durc che segnali un’inadempienza contributiva relativa all’ Affidatario, lo stesso

provvedera a trattenere I’importo corrispondente all’inadempienza. Il pagamento di quanto dovuto per le

inadempienze accertate mediante il Durc verra disposto dal Committente direttamente agli enti previden-

ziali e assicurativi.

Al sensi di quanto previsto all’art. 30 c. 6 del Codice, nel caso di ritardo nel pagamento delle retribuzioni

dovute al personale dipendente dell’esecutore, impiegato nell’esecuzione del Contratto, il Responsabile

unico del procedimento invitera per iscritto il soggetto inadempiente, ed in ogni caso 1’Affidatario, a

provvedervi entro i successivi quindici giorni.

Ove non sia stata contestata formalmente e motivatamente la fondatezza della richiesta entro il termine

sopra assegnato, la Stazione appaltante paghera anche in corso d’opera direttamente ai lavoratori le retri-

buzioni arretrate, detraendo il relativo importo dalle somme dovute all’ Affidatario inadempiente.

Oltre ai suddetti obblighi dovranno essere rispettate le specifiche condizioni normative richieste per

tutti gli interventi finanziati con i fondi PNRR e PFC.

ART. 6 - OBBLIGHI IN MATERIA DI ASSUNZIONI OBBLIGATORIE

Le Parti danno atto che 1’ Affidatario ha dichiarato di essere in regola con le norme che disciplinano il di-

ritto al lavoro dei disabili di cui all’art. 17 L. 68/1999.

ART. 7 - OBBLIGHI DI RISERVATEZZA

L’ Affidatario ha 1’obbligo di mantenere riservati i dati e le informazioni, ivi comprese quelle che transita-

no per le apparecchiature di elaborazione dati, di cui venga in possesso e, comungue, a conoscenza, di non

divulgarli in alcun modo e in qualsiasi forma e di non farne oggetto di utilizzazione a qualsiasi titolo per

scopi diversi da quelli strettamente necessari all’esecuzione del presente Contratto. In particolare si preci-




sa che tutti gli obblighi in materia di riservatezza verranno rispettati anche in caso di cessazione dei rap-

porti attualmente in essere con ASL 3 e comunque per i cinque anni successivi alla cessazione di efficacia

del rapporto contrattuale.

L’obbligo di cui sopra sussiste, altresi, relativamente a tutto il materiale originario o predisposto in esecuzione

del presente Contratto. Lo stesso obbligo non concerne i dati che siano o divengano di pubblico dominio.

L’ Affidatario € responsabile per ’esatta osservanza da parte dei propri dipendenti, consulenti e risorse de-

gli obblighi di segretezza anzidetti.

In caso di inosservanza degli obblighi di riservatezza, ASL 3 ha la facolta di dichiarare risolto di diritto il pre-

sente Contratto, fermo restando che 1’Affidatario sara tenuto a risarcire tutti i danni che dovessero derivare

ad ASL 3.

L’Affidatario potra citare i termini essenziali del presente Contratto, nei casi in cui cio fosse condizione

necessaria per la partecipazione dell’ Affidatario stesso a gare, previa comunicazione di ASL 3.

Le Parti s’impegnano ad effettuare il trattamento dei dati personali acquisiti nell’esecuzione o in dipen-

denza del presente contratto in conformita agli obblighi previsti dal Regolamento (UE) 2016/679 del Par-

lamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 concernente la “tutela delle persone fisiche con ri-

guardo al trattamento dei dati personali e la libera circolazione di tali dati” (di seguito “GDPR”), dal D.

Lgs. 196/2003, come modificato dal D. Lgs. 101/2018, nonché ad ogni ulteriore disposizione in materia

ed ai provvedimenti dell’ Autorita Garante per la protezione dei dati personali.

Ciascuna Parte riconosce ed accetta che 1 dati personali relativi all’altra Parte, nonché i dati personali (es.

nominativi, indirizzo email aziendale, ecc.) di propri dipendenti / collaboratori, coinvolti nelle attivita di

cui al presente contratto, saranno trattati dall’altra Parte in qualita di Titolare del trattamento, cosi come

definito ai sensi dell’art. 4 par. 1 n. 7, per finalita strettamente funzionali all’instaurazione e all’esecuzione

del presente contratto
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tamento dati, qualora ne ricorrano i presupposti tecnici e giuridici. L’ Aggiudicatario resta comunque vin-

colata a non comunicare/divulgare a terzi documenti, informazioni e dati acquisiti durante 1’esecuzione

del rapporto, e ci0 anche a prestazioni ultimate, per il periodo di un quinquennio.

Resta in ogni caso inteso che i dati personali saranno trattati, secondo principi di liceita e correttezza, in

modo da tutelare i diritti e le liberta fondamentali, nel rispetto di misure tecniche e organizzative idonee

ad assicurare un livello di sicurezza adeguato al rischio, con modalita manuali e/o automatizzate.

ART. 8 - TRACCIABILITA DEI FLUSSI FINANZIARI

L’ Affidatario assume gli obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari inerenti I’ Affidamento di cui all’art.

3 L. 136/2010 e ss.mm.ii. L’Affidatario ¢ obbligato a comunicare ad ASL 3 gli estremi identificativi del

c/c dedicato entro 7 gg, nonché le generalita e il codice fiscale delle persone delegate nell’operare su di

€SS0.

L’ Affidatario si impegna inoltre a fornire, su richiesta di ASL 3, documentazione idonea per consentire le

verifiche di cui al c. 9 della L. 136/2010. A pena di risoluzione del Contratto, tutti i movimenti finanzia-

ri relativi all’affidamento saranno registrati su conto corrente dedicato e devono essere effettuati

esclusivamente tramite gli strumenti previsti dalla stessa L.136/ 2010, salvo le deroghe previste dalla leg-

ge.

ART. 9 - OBBLIGHI ED ADEMPIMENTI A CARICO DELL’AFFIDATARIO

Si rinvia al DIP parte integrante e al presente documento.

ART. 10 - TEMPISTICHE DI ESECUZIONE DELL’AFFIDAMENTO

Si fa riferimento al Documento di Indirizzo alla progettazione e pertanto I’affidamento dovra consegnare

il PFTE entro il

ART. 11 - PERSONALE DELL’AFFIDATARIO

Le figure designate a svolgere le prestazioni previste dal Contratto sono di seguito riportate:

Coordinatore delle prestazioni




XXXXXXXXXXXX, nato a XXXXXXXXX il XXIXXI19XX, - C.F. XXXXXXXXX

Progettisti incaricati

1) XXXXXXXXXXXX, nato a XXXXXXXXX il XX/XX/19XX, C.F. XXXXXXXXX, abilitato

all’esercizio della professione di XXXXXX e iscritto all’albo deXX XXXXX della provincia di

XXXXXXX con n.XXXXX.

2) XXXXXXXXXXXX, nato a XXXXXXXXX il XXIXX/19XX, C.F. XXXXXXXXX, abilitato

all’esercizio della professione di XXXXXX e iscritto all’albo deXX XXXXX della provincia di

KXXXXXX con n.XXXXX.

Coordinatore della sicurezza progettuale

XXXXXXX, nato a XXXXX il XX/ XX/L9XX, C.F.XXXXXXXXX

Tecnici incaricati :

1) XXXXXXX, nato a XXXXX il XX/XX/19XX, C.F. XXXXXXXXX

2) Sig. XXXXXXX, nato a XXXXX il XX/XX/19XX, C.F.XXXXXXXXX

ART. 12 - PENALI

Si applica I’articolo 113 bis del Codice dei Contratti pubblici e le penali per il ritardo sono determinate

nella misura giornaliera dello 1/1000 dell’ammontare netto contrattuale.

ART. 13 - VERIFICA DI CONFORMITA/REGOLARE ESECUZIONE DELLE PRESTAZIONI.

Si applicano I’articolo 102 del Codice dei Contratti e gli articoli 16-26 del DM 49/2018 del Ministero del-

le Infrastrutture e dei Trasporti.

ART.14 RISOLUZIONE DEL CONTRATTO, CLAUSOLA RISOLUTIVA ESPRESSA E

RECESSO

- 14.1 Il Committente si riserva il diritto di risolvere il Contratto nel caso in cui ’ammontare comples-

sivo delle penali superi il 10% del valore dello stesso, ovvero nel caso di gravi inadempienze agli

obblighi contrattuali da parte dell’ Affidatario. In tal caso ASL 3 avra facolta di procedere




all’esecuzione in danno dell’ Affidatario.

14.2 Costituisce causa di risoluzione del Contratto, ai sensi dell’art. 3 c. 9 bis L. 136/2010 s.m.i., il man-

cato utilizzo del bonifico bancario o postale ovvero degli altri strumenti idonei a consentire la piena trac-

ciabilita delle operazioni di pagamento. In caso di risoluzione del Contratto 1’ Affidatario si impegnera a

fornire al Committente tutta la documentazione tecnica e i dati necessari al fine di provvedere direttamen-

te o tramite terzi all’esecuzione dello stesso.

14.3 In adempimento a quanto previsto dall’art. 108 del Codice, il Committente risolvera, altresi, dal pre-

sente Contratto nei casi e con le modalita ivi previste.

14.4 1l Committente ha inoltre facolta di risolvere il Contratto, ai sensi dell’art. 1456 Codice Civile,

in caso di violazione 0 non rispondenza al vero, anche sopravvenuta, di tutte le dichiarazioni fornite

in sede di procedura di affidamento.

14.5 In ogni caso si conviene che il Committente, senza bisogno di assegnare previamente alcun ter-

mine per I’adempimento, potra risolvere di diritto il presente Contratto ai sensi dell’art.1456 c.c

previa dichiarazione da comunicarsi all’ Affidatario via PEC, nei seguenti casi:

[

cncppncinnp delle prpcfn7inni da parte dell’ Affidatario senza giucfiﬁnafn motivo;

b.nel caso-di-cessione-in-subappalto,-anche parziale,di-prestazioni;
e—in—caso—di—sostituzione—del—personale —incaricato—senza— autorizzazione—da—parte
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delie prestazioni eseguite: si applicano te disposizioni dettart. 109 del-Codice:

14.7 Qualora taluno de1 componentr ["organo di1 amministrazione, I"'amministratore delegato, 1l direttore

generale o 1l responsabile tecnico dell”’Affi-datario siano condannatl con sentenza passata In giudicato,

ovvero con sen-tenza di applicazione della pena su richiesta ex art. 444 c.p.p., per delitti contro la pubbli-




ca Autorita, I’ordine pubblico, la fede pubblica o il patrimonio, ovvero siano assoggettati alle misure pre-

viste dalla normativa antimafia, ASL 3 ha diritto di recedere dal presente Contratto in qualsiasi momento

e qualunque sia il suo stato di esecuzione, senza preavviso. In ogni caso, ASL 3 potra recedere dal Con-

tratto qualora fosse accertato il venir meno di ogni altro requisito morale richiesto dall’art. 80 del Codice.

Nelle ipotesi di recesso per giusta causa di cui al presente articolo, I’ Affidatario ha diritto al pagamento di

quanto correttamente eseguito a regola d’arte secondo i corrispettivi e le condizioni di Contratto e rinun-

cia, ora per allora, a qualsiasi pretesa risarcitoria, ad ogni ulteriore compenso o indennizzo e/o rimborso

delle spese, anche in deroga a quanto stabilito all’art. 1671 c.c..

ART. 15 - CESSIONE DEL CREDITO

E’ fatto divieto all’Affidatario di cedere il presente Contratto, a pena di nullita della cessione stessa.

L’ Affidatario puo cedere i crediti derivanti dal Contratto nelle modalita espresse all’art. 106 ¢.13 del Codice, a

banche, intermediari finanziari disciplinati dalle leggi in materia bancaria e creditizia, il cui oggetto sociale

preveda 1’esercizio dell’attivita di acquisto di crediti di affidatario. Le cessioni dei crediti devono essere stipu-

late mediante atto pubblico o scrittura privata autenticata e devono essere notificate al Committente.

L’ Affidatario, in caso di cessione dei crediti, si impegna a comunicare il CIG di cui in epigrafe al cessio-

nario, eventualmente anche nell’atto di cessione, affinché lo stesso venga riportato sugli strumenti di

pagamento utilizzati. 1l cessionario & tenuto ad utilizzare conto/i corrente/i dedicato/i nonché ad anticipare

i pagamenti all’Affidatario mediante bonifico bancario o postale sul/i conto/i corrente/i dedicato/i

dell’ Affidatario medesimo riportando il medesimo CIG.

In caso di inosservanza da parte dell’ Affidatario degli obblighi di cui al presente articolo, fermo restando

il diritto del Committente al risarcimento del danno, il presente Contratto si intende risolto di diritto.

ART. 16 - FALLIMENTO DELL’AFFIDATARIO

11 fallimento dell’ Affidatario comporta lo scioglimento del presente Contratto.

ART. 17 - DOMICILIO LEGALE

10




Per tutti gli effetti del presente Contratto il Committente elegge domicilio legale in Genova Via

;16125 D’Affidatario elegge domicilio in XXXXXX, via

XXX XXX XXXXXXX, n XXXXX.

ART. 18 - FORO COMPETENTE

Per tutte le controversie attinenti all’esecuzione e all’interpretazione del Contratto ¢ esclusivamente com-

petente il Foro di Genova. E’ esclusa la competenza arbitrale.

ART. 19 - REGISTRAZIONE E SPESE CONTRATTUALI

Tutte le spese e gli oneri fiscali relativi al presente Contratto, esclusa I’LV.A. e il contributo C.N.P.A.l.A,,

sono a carico dell’ Affidatario.

Ai fini fiscali, si richiede la registrazione (in base al valore contrattuale): a) in misura fissa/ b) in caso

d’uso ; ogni spesa di bollatura e di eventuale registrazione ¢ a carico dell’ Affidatario.

ART. 20 - CODICE DI COMPORTAMENTO ASL 3

L’ Affidatario dovra attenersi, personalmente e tramite il personale preposto, agli obblighi di condotta, per

quanto compatibili, previsti dal Codice di Comportamento, adottato da ASL 3 con deliberazione n. 665

del 15/12/2021 reperibile su http://www.asl3.liguria.it/amministrazione-trasparente/disposizioni-

generali/atti-generali, che dichiara di conoscere ed accettare. La violazione degli obblighi derivanti dal

citato Codice comportera la risoluzione/decadenza del contratto previa istruttoria e conclusione del proce-

dimento in contraddittorio con ASL 3.

L’ Affidatario dichiara:

- non sussistere relazioni di parentela, affinita o convivenza, frequentazione abituale tra i titolari,

gli amministratori, i soci o i dipendenti dell’azienda e i dirigenti o dipendenti dell’ASL 3 ovvero

situazioni di pantouflage, vale a dire di non aver concluso contratti di lavoro subordinato o auto-

nomo e di non aver attribuito incarichi ad ex dipendenti dell’ASL 3 che abbiano esercitato poteri

autorizzativi o negoziali per conto della stessa nel triennio successivo alla cessazione del rappor

11




to di lavoro.

Il presente contratto, redatto in originale in n° xxx pagine a video mediante strumenti informatici, viene letto

dalle Parti contraenti, le quali lo dichiarano conforme alle loro volonta e, a conferma di cio, lo sottoscrivono

con firma digitale ex art.1 c.1 lett. s) D. Lgs. 82/2005 - Codice dell’amministrazione digitale (CAD).

Un originale del presente contratto & acquisito nell’ Archivio informatico aziendale del Committente.

Per Committente - Sistema Sanitario Regione Liguria Per I'Affidatario

(Dott. Ing Marco Bergia Boccardo) ( )

Ai sensi e per gli effetti degli artt.1341 e 1342 del codice civile, I'affidatario dichiara di approvare tutte

le clausole del contratto contenute negli articoli:

1 validita delle premesse; 2 oggetto dell'appalto; 3 documentazione di cui si compone il contratto; 4

corrispettivo dell affidamento e pagamenti; 5 obblighi derivanti dal rapporto di lavoro; 6 obblighi in ma-

teria di assunzioni obbligatorie; 7 obblighi di riservatezza; 8 tracciabilita dei flussi finanziari ;

9 obblighi ed adempimenti a carico dell affidatario ; 10 tempistiche di esecuzione dell affidamento ;11

personale dell’affidatario, 12 penali ; 13 verifica di conformita delle prestazioni ; 14 risoluzione del

contratto, clausola risolutiva espressa e recesso; 15 cessione del credito ; 16 fallimento

dell’affidatario;17 domicilio legale ; 18 Foro competente; 19 registrazione e spese contrattuali; 20 Co

dice di comportamento ASL 3.

Per I’Affidatario
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PREMESSA

Con il presente documento viene determinato il corrispettivo da porre a base di gara nelle procedure di
affidamento di contratti pubblici dei servizi relativi all’architettura ed allingegneria di cui all'art.46 del
decreto legislativo 18 aprile 2016 n. 50.

Il corrispettivo, costituito dal compenso e dalle spese ed oneri accessori, &€ stato determinato in funzione
delle prestazioni professionali relative ai predetti servizi ed applicando i seguenti parametri generali per la
determinazione del compenso (come previsto dal DM 17/06/2016):

parametro «V», dato dal costo delle singole categorie componenti l'opera;

parametro «G», relativo alla complessita della prestazione;

parametro «Q», relativo alla specificita della prestazione;

parametro base «P», che si applica al costo economico delle singole categorie componenti I'opera.

ooop

Il compenso «CP», con riferimento ai parametri indicati, & determinato dalla sommatoria dei prodotti tra il
costo delle singole categorie componenti I'opera «V», il parametro «G» corrispondente al grado di
complessita delle prestazioni, il parametro «Q» corrispondente alla specificita della prestazione distinto in
base alle singole categorie componenti 'opera e il parametro base «P», secondo I'espressione che segue:

CP= 3 (VxGxQxP)

L'importo delle spese e degli oneri accessori & calcolato in maniera forfettaria; per opere di importo fino a €
1.000.000,00 & determinato in misura non superiore al 25% del compenso; per opere di importo pari o
superiore a € 25.000.000,00 & determinato in misura non superiore al 10% del compenso; per opere di
importo intermedio in misura massima percentuale determinata per interpolazione lineare.



QUADRO ECONOMICO DELL’OPERA

OGGETTO DEI SERVIZI RELATIVI ALL’ARCHITETTURA E ALL'INGEGNERIA:

Realizzazione dell'Ospedale di Comunita in Busalla (GE) Affidamento del servizio per la redazione del PFTE

ID. OPERE Grado Costo Parametri
CATEGORlE Complessita Categorie(€) Base
D’'OPERA Codice Descrizione <<G>> <<V>> <<P>>
Poliambulatori, Ospedali, Istituti di ricerca,
Centri di riabilitazione, Poli scolastici, 7,35275
EDILIZIA E.10 Universita, Accademie, Istituti di ricerca 1,20 800.000,00 28200%
universitaria
Strutture o parti di strutture in cemento
armato - Verifiche strutturali relative - 8,05655
STRUTTURE S.03 Ponteggi, centinature e strutture 0,95 550.000,00 72000%
provvisionali di durata superiore a due anni.
Impianti per I'approvvigionamento, la
preparazione e la distribuzione di acqua
nellinterno di edifici o per scopi industriali -
Impianti sanitari - Impianti di fognatura
domestica od industriale ed opere relative 13,0000
IMPIANTI IA.01 e o 0,75 100.000,00 000000
al trattamento delle acque di rifiuto - Reti di %
distribuzione di combustibili liquidi o
gassosi - Impianti per la distribuzione
dell'aria compressa del vuoto e di gas
medicali - Impianti e reti antincendio
Impianti di riscaldamento - Impianto di
raffrescamento, climatizzazione, 9,93144
IMPIANTI I1A.02 trattamento dell’aria - Impianti meccanici di 0.85 250.000,00 84300%
distribuzione fluidi - Impianto solare termico
Impianti elettrici in genere, impianti di
illuminazione, telefonici, di rivelazione
incendi, fotovoltaici, a corredo di edifici e 10,5785
IMPIANTI IA.03 PR ' . 1,15 200.000,00 828300
costruzioni di importanza corrente - singole %
apparecchiature per laboratori e impianti
pilota di tipo semplice

Costo complessivo dell’opera : 1.900.000,00 €
Percentuale forfettaria spese  : 24,44%

FASI PRESTAZIONALI PREVISTE

ATTIVITA’ PROPEDEUTICHE ALLA PROGETTAZIONE
a.l) Studi propedeutici al PFTE
a.ll) Stime e valutazioni

PROGETTAZIONE
b.l) Progetto di fattibilita tecnico-economica



SINGOLE PRESTAZIONI PREVISTE

Qui di seguito vengono riportate le Fasi prestazionali previste per ogni diversa Categoria d’'Opera con la
distinta analitica delle singole prestazioni e con i relativi Parametri <<Q>> di incidenza, desunti dalla tavola
Z-2 allegata alla vigente normativa.

EDILIZIA — E.10

a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qal.02 Relazione illustrativa, Elaborati progettuali e tecnico economici 0,0900
a.ll) STIME E VALUTAZIONI
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qall.03 Analitiche, integrate con specifiche e distinte, sullo stato e valore dei singoli componenti 0,1600
b.I) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.01 Relazioni, planimetrie, elaborati grafici 0,0900
Qbl.02 Calcolo sommario spesa, quadro economico di progetto 0,0100
Qbl.05 Capitolato speciale descrittivo e prestazionale, schema di contratto 0,0700
Qbl.12 Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni specialistiche 0,0200
Qbl.15 Prime indicazioni di progettazione antincendio (d.m. 6/02/1982) 0,0050
Qbl.16 Prime indicazioni e prescrizioni per la stesura dei Piani di Sicurezza 0,0100
b.l) PROGETTAZIONE PRELIMINARE (Relazione Geologica)
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.11 Relazione geologica 0,0197

STRUTTURE - S.03

a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qal.02 Relazione illustrativa, Elaborati progettuali e tecnico economici 0,0900
a.ll) STIME E VALUTAZIONI
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qall.03 Analitiche, integrate con specifiche e distinte, sullo stato e valore dei singoli componenti 0,1600
b.l) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.01 Relazioni, planimetrie, elaborati grafici 0,0900
Qbl.02 Calcolo sommario spesa, quadro economico di progetto 0,0100
Qbl.05 Capitolato speciale descrittivo e prestazionale, schema di contratto 0,0700
Qbl.06 Relazione geotecnica 0,0300
Qbl.07 Relazione idrologica 0,0150
Qbl.08 Relazione idraulica 0,0150
Qbl.09 Relazione sismica e sulle strutture 0,0150
Qbl.12 Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni specialistiche 0,0200
Qbl.15 Prime indicazioni di progettazione antincendio (d.m. 6/02/1982) 0,0050
Qbl.16 Prime indicazioni e prescrizioni per la stesura dei Piani di Sicurezza 0,0100
b.l) PROGETTAZIONE PRELIMINARE (Relazione Geologica)
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.11 Relazione geologica 0,0232
IMPIANTI - IA.01
a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE
Codice | Descrizione singole prestazioni | Par. <<Q>>




| Qal.02 | Relazione illustrativa, Elaborati progettuali e tecnico economici 0,0900 |
a.ll) STIME E VALUTAZIONI
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qall.03 Analitiche, integrate con specifiche e distinte, sullo stato e valore dei singoli componenti 0,1600
b.I) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.01 Relazioni, planimetrie, elaborati grafici 0,0900
Qbl.02 Calcolo sommario spesa, quadro economico di progetto 0,0100
Qbl.05 Capitolato speciale descrittivo e prestazionale, schema di contratto 0,0700
Qbl.12 Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni specialistiche 0,0200
Qbl.15 Prime indicazioni di progettazione antincendio (d.m. 6/02/1982) 0,0050
Qbl.16 Prime indicazioni e prescrizioni per la stesura dei Piani di Sicurezza 0,0100

IMPIANTI = IA.02

a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qal.02 Relazione illustrativa, Elaborati progettuali e tecnico economici 0,0900
a.ll) STIME E VALUTAZIONI
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qall.03 Analitiche, integrate con specifiche e distinte, sullo stato e valore dei singoli componenti 0,1600
b.l) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.01 Relazioni, planimetrie, elaborati grafici 0,0900
Qbl.02 Calcolo sommario spesa, quadro economico di progetto 0,0100
Qbl.05 Capitolato speciale descrittivo e prestazionale, schema di contratto 0,0700
Qbl.12 Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni specialistiche 0,0200
Qbl.15 Prime indicazioni di progettazione antincendio (d.m. 6/02/1982) 0,0050
Qbl.16 Prime indicazioni e prescrizioni per la stesura dei Piani di Sicurezza 0,0100
IMPIANTI - IA.03
a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qal.02 Relazione illustrativa, Elaborati progettuali e tecnico economici 0,0900
a.ll) STIME E VALUTAZIONI
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qall.03 Analitiche, integrate con specifiche e distinte, sullo stato e valore dei singoli componenti 0,1600
b.)) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA
Codice Descrizione singole prestazioni Par. <<Q>>
Qbl.01 Relazioni, planimetrie, elaborati grafici 0,0900
Qbl.02 Calcolo sommario spesa, quadro economico di progetto 0,0100
Qbl.05 Capitolato speciale descrittivo e prestazionale, schema di contratto 0,0700
Qbl.12 Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni specialistiche 0,0200
Qbl.15 Prime indicazioni di progettazione antincendio (d.m. 6/02/1982) 0,0050
Qbl.16 Prime indicazioni e prescrizioni per la stesura dei Piani di Sicurezza 0,0100
Prestazioni e/o Servizi integrativi Valore |
Totale 0,00 €]




a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE

DETERMINAZIONE CORRISPETTIVI

Importi espressi in Euro

Sommatorie .
COSTI . o " Compensi Spese ed . .
ID. CATEGORIE Singole PaBrametn CIEaficl Codici prestazioni affidate el <<CP>> Oneri accessori el
, i ase Complessita Prestazioni

Opere D'OPERA Categorie K=24 44%

<<\V>> <<P>> <<G>> <<Qi>> 2(Q0) VIG*P=2 Qi S=CP*K CP+S

735275282

E.10 | EDILIZIA 800.000,00 | "3%27° 1,20 Qal.02 0,090 | 6.352,78 1.552,46 7.905,24
S.03 | STRUTTURE 550.000,00 8’050%502720 0,95 Qal.02 00900 | 3.788,60 925,84 471443
IAOL | IMPIANTI 100.000,00 13’888&?00 0,75 Qal.02 0,0900 877,50 214,44 1.091,94
IA02 | IMPIANTI 250.000,00 9’93610”;2843 0,85 Qal.02 0,0900 | 1.899,39 464,16 2.363,55
IA.03 | IMPIANTI 200.000,00 10’2(7)205/?28 1,15 Qal.02 00900 | 2.189.77 535,12 2.724,89

a.ll) STIME E VALUTAZIONI

Sommatorie .
COSTI . - . Compensi Spese ed . -
ID. CATEGORIE Singole Parametr SIS Codici prestazioni affidate Param('etn' <<CP>> Oneri accessori SR
. : Base Complessita Prestazioni

Opere D'OPERA Categorie K=24 44%

<<\V>> <<P>> <<G>> <<Qi>> 2(Q0) VIGP*3 Qi S=CP*K CP+S

7,35275282

E.10 | EDILIZIA 800.000,00 | "3%27° 1,20 Qall.03 0,1600 | 11.293,83 2.759,93 14.053,76
S.03 | STRUTTURE 550.000,00 | #2°9°720 | 095 | Qan.03 0,1600 | 6.735.28 1.645,93 8.381,22
IA01 | IMPIANTI 100.000,00 13*888&?00 075 Qall.03 01600 |  1.560,00 381,23 1.941,23
IA02 | IMPIANTI 250.000,00 | #93°448%% | 085 | Qan.03 0,1600 |  3.376,69 825,18 4.201,87
IA.03 | IMPIANTI 200.000,00 | 102785528 1,15 Qall.03 0,1600 |  3.892,92 951,33 4.844,25

b.l) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA

CATEGORIE

COSTI

Parametri

Gradi di

Codici prestazioni affidate

Sommatorie

Compensi

Spese ed

Corrispettivi




Opere D'OPERA Singole Base Complessita Parametri <<CP>> Oneri accessori
Categorie Prestazioni
. . K=24,44%
<\V/>> <<P>> <<G>> <<Qi>> Z(QI) V*G*P*ZQI S=CP*K CP+S
7,35275282 Qbl.01, Qbl.02, Qbl.05,
E.10 | EDILIZIA 800.000,00 00% 1,20 Obl.12. Obl.15. Obl.16 0,2050 14.470,22 3.536,16 18.006,38
Qbl.01, Qbl.02, Qbl.05,
8,05655720 Qbl.06, Qbl.07, Qbl.08,
S.03 | STRUTTURE 550.000,00 00% 0,95 Qbl.09, Qbl.12. Qbl.15. 0,2800 11.786,74 2.880,39 14.667,13
Qbl.16
13,0000000 Qbl.01, Qbl.02, Qbl.05,
IA.01 | IMPIANTI 100.000,00 000% 0,75 Obl.12. Obl.15. Obl.16 0,2050 1.998,75 488,44 2.487,19
9,93144843 Qbl.01, Qbl.02, Qbl.05,
IA.02 | IMPIANTI 250.000,00 00% 0,85 Obl.12. Obl.15. Obl.16 0,2050 4.326,39 1.057,26 5.383,65
10,5785828 Qbl.01, Qbl.02, Qbl.05,
IA.03 | IMPIANTI 200.000,00 300% 1,15 Obl.12. Obl.15. Obl.16 0,2050 4.987,80 1.218,89 6.206,70

b.l) PROGETTAZIONE PRELIMINARE (Relazione Geologica)

ol Parametri Gradi di Sgggzg:e CmETs] e 81 Corrispettivi
ID. CATEGORIE Singole . c orr:SI eISSIité. Codici prestazioni affidate Prestazioni <<CP>> Oneri accessori P
Opere D'OPERA Categorie K=24 42%
<<\V>> <<P>> <<G>> <<Qi>> 2(Qj) VG P3Qi S=CP*K G
9,82215271
E.10 EDILIZIA 800.000,00 68% 1,20 Qbl.11 0,0197 1.861,10 454,81 2.315,91
S.03 | STRUTTURE 550.000,00 10’%3301/?26 0,95 Qbl.11 00232 | 1.23501 301,80 1.536,81
Corrispettivi
FASI PRESTAZIONALI CP+S
a.l) STUDI PROPEDEUTICI AL PFTE 18.800,06
a.ll) STIME E VALUTAZIONI 33.422,32
b.l) PROGETTO DI FATTIBILITA’ TECNICO ED ECONOMICA 46.751,04
b.l) <ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>