
 

 

Allegato c 

 

CAPITOLATO SPECIALE DI INCARICO 

 

Art. 1  

OGGETTO DELL’INCARICO 

 

L’incarico ha per oggetto la Direzione sanitaria del Parco rifugio San Crispino. 

L’incaricato svolgerà attività di medico veterinario per garantire il benessere agli animali ospiti presso 

la struttura oggetto di Direzione sanitaria.  

Il Medico Veterinario dovrà garantire una presenza minima di due ore al giorno dal lunedì al venerdì, 

nell’arco di apertura di mattina della struttura, ed essere reperibile h/24, i giorni festivi e pre-festivi, 

mettendo a disposizione sia una mail che un numero di pronto intervento. Per qualsiasi problema di 

carattere sanitario, su chiamata, dovrà intervenire rapidamente e con urgenza. In caso di impossibilità 

o assenza, deve avvalersi di colleghi per la sostituzione, da indicare nella domanda iscritti all’ordine 

dei medici veterinari. I colleghi indicati per la sostituzione dovranno prestare servizio con le stesse 

modalità e condizioni del Medico titolare, senza oneri aggiuntivi per l’ente. L’incaricato è tenuto a 

presentare al Comune di Narni, un piano operativo ed una programmazione annuale delle attività da 

svolgere report semestrale ed annuale sulle attività svolte e da programmare per le annualità 

successive da inviare all’Ente entro 30 gg dalla relativa scadenza, per monitorare lo stato di salute ed 

il benessere degli animali ospiti del canile.  

 

Art. 2 

ATTIVITA’ MINIME DA SVOLGERE PRESSO IL PARCO RIFUGIO 

 

Nell’ambito del servizio comunale, ai fini del conferimento dell’incarico di Direttore Sanitario al 

Medico Veterinario, sono richieste le seguenti attività:  

 

✓ Verifica puntuale e giornaliera sullo stato di salute e benessere degli animali ospiti; 

✓ Somministrazione di farmaci e cure veterinarie agli animali; 

✓ Indicazioni nutrizionali per la somministrazione di alimenti; 

✓ Verifica della corretta   somministrazione di cibo agli ospiti nel rispetto dì diete prescritte; 

✓ Corretta e completa compilazione delle cartelle cliniche con aggiornamento alla cadenza prevista 

dalla norma;  

✓ Individuazione degli animali da ricoverare presso l’OVUD Perugia ovvero presso il canile Rifugio 

Enpa di Collestrada o altre strutture private individuate nelle possibili urgenze;  

✓ Predisposizione di un registro giornaliero, su cui segnalare gli animali curati con indicazione della 

patologia diagnosticata e delle terapie somministrate; 

✓  Predisposizione di un elenco per l’ingresso degli animali, in cui si evinca la data di ingresso e le 

motivazioni della provenienza: A) dal canile sanitario ASL; B) da altro e motivare;   

✓ Predisposizione di un elenco per gli animali in uscita dal quale si evinca la data di uscita e le 

motivazioni dell’uscita: a) per cura per gli animali inviati all’ OVUD Perugia con le relative date di 

ricovero e dimissioni, nonché monitoraggio del loro iter presso la clinica stessa, B) per adozione, C) 

per altro e specificare;  

✓ Individuazione, in collaborazione con il personale indicato dall’Ente, della miglior collocazione dei 

cani nei box e nei cortili in rapporto alle condizioni, tipologia, salute ed età degli animali;  

✓ Corretta compilazione ed affissione delle schede individuali degli animali da affiggere ai box;  

✓ Partecipazione alle riunioni di lavoro concernenti l’analisi e la valutazione di aspetti medico-

veterinari riguardanti la gestione del Canile Rifugio con cadenza minima semestrale; 



✓ Formulazione di pareri rispetto a quesiti su tematiche veterinarie nello specifico riguardanti il 

benessere e la salute degli animali ricoverati nel Rifugio.  

✓ Formulazione di osservazioni e consigli utili al miglioramento della governance della Direzione 

sanitaria e della gestione del Parco Rifugio al fine di migliorarne la gestione complessiva; 

 

ART.3 

DOTAZIONI MINIME 

 

Per lo svolgimento dell’attività il professionista si avvarrà dell’infermeria presente presso il canile 

rifugio e dell’attrezzatura messa a disposizione dall’Ente della quale ne dovrà avere cura con la 

massima diligenza in base all’inventario di carico. Con la massima diligenza dovrà procedere alla 

presa in carico di farmaci ed alla relativa somministrazione. Presso la struttura sarà disponibile 

dotazione informatica di proprietà dell’Ente destinata alla gestione degli archivi digitali . 

ART. 4  

DURATA 

 

L’incarico avrà durata per un periodo di tre anni, a far data dalla sottoscrizione dell’incarico e potrà 

essere rinnovato sul base progettuale in base alla programmazione, secondo la normativa vigente alla 

data di scadenza per massimo altri due anni su Determina Dirigenziale, qualora perduri la gestione in 

economia della struttura da parte del Comune di Narni e non siano subentrati elementi per i quali non 

è possibile procedere al rinnovo. 

ART. 5 

 INCOMPATIBILITA’ 

  

E’ considerata incompatibilità con il presente incarico essere titolare di cliniche private. 

La libera professione non è considerata causa di incompatibilità all’assunzione del presente incarico. 

Il professionista può esercitare la libera professione anche presso cliniche private, in tali casi dovrà 

dichiarare per quali cliniche esercita tale professione e quali sono gli impegni assunti, che dovranno 

essere compatibili con le attività richieste. Non saranno ammissibili le domande di medici veterinari 

con incarichi pubblici o dipendenti di pubbliche amministrazioni. 

 

ART.6 

REQUISITI MINIMI RICHIESTI PER IL CONFERIMENTO DELL’INCARICO 

 

✓ Cittadinanza italiana; e/o cittadinanza di uno degli Stati membri dell'Unione Europea oppure familiari 

di cittadini dell'Unione Europea, non aventi la cittadinanza di uno Stato membro ma titolari del diritto 

di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente, fermi restando l'adeguata conoscenza della lingua 

italiana e il possesso di tutti gli altri requisiti previsti per i cittadini della Repubblica; e/o cittadinanza 

di Stati non appartenenti all'Unione Europea, in possesso di titolarità del permesso di soggiorno UE 

per soggiornanti di lungo periodo o dello status di rifugiato ovvero dello status di protezione 

sussidiaria (art. 38 del D.Lgs. n. 165/2001 e ss.mm.ii.); 

✓ Possesso di patente di guida minimo B) 

✓ Godimento dei diritti civili e politici; 

✓ Non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano 

l'applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti 

nel casellario giudiziale; 

✓ Essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali; 

✓ Non aver riportato condanne per taluni dei reati di cui agli articoli 600-bis, 600-ter, 600-quater, 600- 

quinquies e 609-undecies del codice penale ovvero irrogazione di sanzioni interiettive all'esercizio di 

attività che comportino contatti diretti e regolari con i minori; 



✓ Idoneità psico-fisica all'incarico. L'Amministrazione in base alla normativa vigente, ha facoltà di 

sottoporre a visita medica di controllo; 

✓ Assenza di validi ed efficaci atti risolutivi di precedenti rapporti d'impiego con pubbliche 

amministrazioni per qualunque causa; 

✓ Quanto altro riportato nello schema di domanda allegata 

 

ART.7 

REQUISITI PROFESSIONALI RICHIESTI PER IL CONFERIMENTO DELL’INCARICO 

 

La selezione è riservata a Medici iscritti all’Ordine dei Medici Veterinari tenuto presso l’Ordine dei 

Medici Veterinari della provincia di Terni o Perugia, in possesso di Laurea   quinquennale  , con 

esperienza almeno quinquennale nella gestione di canili pubblici o convenzionati, con minimo 250 

animali, in possesso di partita IVA.   

 

ART. 8 

PUBBLICITA’ DELL’INCARICO 

Il conferimento dell'incarico sarà pubblicato sul sito internet del Comune di Narni, di Narni ai sensi 

dell'art. 3, c. 54, della Legge 24 dicembre 2007 n. 244 e D.lgs 33/2013. L’incarico sarà pubblicato su 

PERLA P.A e comunicato alla Corte dei Conti ed al Segretario Generale dell’Ente per gli 

adempimenti di comunicazione previsti dalla normativa in corso. 

 

 

FORO COMPETENTE 

 

 Per qualsiasi controversia viene eletto quale foro competente quello di Terni. 

 

  

Per accettazione      FIRMA 

li…………..         _______________________________ 


