Da: Farmacia Oristano

Inviato: lunedi 13 gennaio 2014 11.10 -
A: Comunicazioni Interne Provveditorato; gesuina.m demurtas

Oggetto: richiesta acquisto prodotti per dialisi

Si frasmettono in allegato, per gli adempimenti di competenza, le richieste del Dr. Pinna Diretiore delt
1.0 di Nefrologia e Diaiisi. ’
Si precisa che | codici di anagrafica verranno inseriti una volta disponibili le schede tecniche.

Si coglie 'occasione per porgere distint sahuii.

Luigi Cozzoli
SISTEMA SANITARIO DELLA SARDEGNA Direttore: Dr. Luigi Cozzoli
A.S.L. N. 5 ORISTANO P.0. San Martino

U.0.C.di Farmacia Ospedatiera

Tel. +39 0783 320020
Fax. +39 0783 360055
famaciagri@asioristano.it

Le infarmazioni trasmesse sono destinate esciusivamente alla persona o alla societa in indirizzo e sono da intendersi

confidenziali e risaervate.
Ogni trasmissione, inoltro, diffusione o altro uso di queste informazicni a persone o societa differenti dal destinatario &

proibita. .
Se ricevete questa comunicazione per errore, contattate il mittente e canceliate le informazioni da ogni computer.

The information transmitted is intended enly for the person or entity to which it is addressed and may contain confidential

and/or privileged material.

Any review, retransmission, dissernination or other use of, ¢r taking of any action in reliance upon, this information by
persons or entities other than the intended recipient is prohibited. )

If you received this in error, please contact the sender and defete the material from any computer.
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Oristano 17-12-2013
_ Al Direttore Generale
Dott. Mariano Meloni
e p.c. al Direttore Farmacia
Dott. Luig] Cozzoli

Oggetio: Richiesta autorizzazione acquisto soluzione per dialisi peritoneale,

A seguito dell'inizio della atfivita di dialisi peritoneale presso la nosira struttura si
richiede 'acquisto della soluzione di dialisi peritoneale EXTRANEAL.
Tale soluzione viene ulilizzata una volta al giorno e durante la sosta nofturna in quei
pazlenti che presentino una riduzione della diuresi e un aumentato riassorbimento di
alucosio cantenuto nelle altre soluzioni in uso. '
I vantaggi per questo tipo di pazient! sono elencati di seguito:

- superiore rimozione di fluidi e sodio nelia sosta notturna,
. riduzione dell'assorbimento dei carboidrati durante la sosta notiurna, -
- superiore ultrafiitrazione nei pazienti alto e medio trasportatorl rispetto aile soluzioni

di glucosio a pili alta osmolarita,
- indicata nei casi di iperidratazione per la maggior rimozione di fluidi nella sosta

notturna.

Per | motivi clinicl su esposti si chieds che ne venga programmato l'acquisto del seguente
quantitativo per 'anno 2014

N° 600 sacche da 2000 ml EXTRANEAL {icodestrine 7,5%) DITTA Baxter

Si dichiara che tall prodotti possono essere farnitl con i requisiti ed i grado di perfezione
richiesto, solo ed esclusivamente dalla ditta Baxter e che non sono disponibili in
commercia altrl prodotti uguaimente idonel allo scopo.

St precisa pertanto che ricorrono e condizioni di cui all’art, 57 comma 2 lettera b D.gs.

163/06 e s.m.i.
Dal punto di vista economico le saluzioni richieste sono attualmente in commercio ad un

prezzo di 14,50 euro, le sojuzioni attualmente ufilizzate costano 7,50 eure cadauna di
conseguenza I'aggravio di spesa sara di 7,00 euro per soluzione acquistata, la quantita
programmata comporta un incremento di spesa di Euro 4.200, '

Si porgono | pilt cordiall saluti

\[ Dirgtiore

¥ o
_ . Dott. Antonio M. Pinna

e




oyvediforainy Ny ol

Roma, 29/01/2014

Spett.le

AZIENDA SANITARIA LOCALE DI ORISTANO
VIA G.CARDUCCI 35

09170 ORISTANO OR

Vs.RIf. PG/2014/4733/MTD del 23/01/2014

Oggetto: DICHIARAZIONE COMMERCIALIZZAZIONE RELATIVA OFFERTA PER LA FORNITURA DI
SOLUZIONI PER DIALISK PERITONEALE

In riferimento alla Vs, richlesta in oggetto, Il sottoscritto Giovannt Casigliani nato a Pisa il 21/06/1962,
domiclliato per la carica ove appresso, In qualltd di Procuratore della Baxter S.p.A. con Sede Legale In Ple
dellIndustria n. 20 Roma, C.F. N° 00492340583 - P.I. N° 00907371009 - Agenzia delle Entrate Via Canton 20 -
Roma, SOCIETA' SOGGETTA A DIREZIONE E COORDINAMENTO DI BAXTER INTERNATIONAL INC - Statt Uniti
d'America, sottopone alla Vs. cortese attenzione la propria migliore offerta per fa fornitura di: '

DICHIARA
Che le sacche sottoriportate sono prodotte e commercializate dalla Baxter

Codice: LPB5268 _
EXTRANEAL: Soluzione per dialisi peritoneale sacca Twin Bag, connessione luer lock, 2 It.; Icodestrina 7,5% -
Sodlo méq./l 133 - Calclo mEq,/1 3,5 - Magnesio még./| 0,25 - Cloro mEq./! 96, Lattato mEq./1 40- Prodotto
aalla Baxter.AIC 033302100/M

Codice: LPB4938R

EXTRANEAL: Soluzione per dialis! peritoneale sacca singola, peduncolo corta, connessione luer lock, 2 1t
Icodestrina 7,5% - Sodio mEq./1 133 - Calclo mEq./l 3,5 - Magnesio mEg/i 0,25 - Cloro mEq./1 96 - Lattato
mEg./1 40 - Prodotto dalla Baxter. -AIC 033302086/M

~ Distinti saluti.

Sede Lagala e Amministrativa

Baxtar S.p.A.

Piazzals dell'industria 20, 00144 Roma

Tel (+39) 08 324911 — Fax (+30) 06 3221643

Sito Intemet; www.baxteritalla.it
Capitale Sociale €7.000,000,00 1.v, ~ learitta a} Registro delle Imprese di ROMA ~ C.F. 00402340683 - P, IVA: 00807371009 - Nr. REA 323287

Indirizzo PEC: baxterspa @ pec.baxter.com .

Warsehouse & Digtibution
Viale Trentino 18/20, 35043 Monselice PD
Tel (+30) 0420 768501 ~ Fax (+30} 0420 768 590
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Romna, 29/01/2014
Offerta: 00227/2014
Servizlo offerte: Er_nma Buresta

Spett.le :
AZIENDA SANITARIA LOCALE DI ORISTANO

VIA G.CARDUCCI 35
- 09170 ORISTANO OR

Vs.Rif. PG/2014/4733/MTD dei 23/01/2014
Ogaetto: OFFERTA PER LA FORNITURA DI SOLUZEONZ PER DIALISI PERITONEALE

. In riferimento alla Vs. richlesta in oggetto, il sottoscritto Glovanni Casigliani nato a Pisa il 21/06/1862, -
-domiciliato per la carica ove appresso, in qualith di Procuratore della Baxter S.p.A. con Sede Legale In P. le -

dellIndustria n. 20 Roma, C.F..N% 00492340583 - P.I. N° 00907371009 - Agenzia deile Entrate Via Canton 20 - -

- Roma, SOCIETA' SOGGETTA A DIREZIONE E COORDINAMENTO DI BAXTER INTERNATIONAL INC - Stati Uniti
- d‘Amerlca, sottopone al!a Vs. cortese attenzione la propria migliore offerta per la fomitura di: S

OFFRE
- Qu’antité offerta unitaria N. 600 (Seicento)

' Codice: LPB5268 S -
EXTRANEAL: Soluzione per dialist pentoneale sacca Twin Bag, connessione fuer lock, 2 It.; Icodestring 75 % ~

- Sodo-mEq./l 133 - Calcio mEq./1 3.5 - Magnesio mEq./l 0,25 - Cloro mEq./1 96, Latiato mEq./1 40- Prodoito
" dalla Baxter AIC 033302100/M
‘Prezzo offerto unitarlo al netto Iva: Euro 15,00000 {Quindici/00000)
: A[iquota IVA %: ' 4 (Quatiro)

Codice LPB4938R :
EXTRANEAL: Soluzione per dialisi pentonea/e sacca singola, pedunm/a corto, connessione luer lock, 2 iy

. Icodestring 7,5% - Sodio mEq./1 133 - Calcio mEg./! 3,5 - Magnesio mEg/l 0,25 - Cloro mEg. /1 96 - Lattato
mEq./1 40 - Prodotto dalla Baxter. -AIC 033302085/M

Prezzo offerto unitario al netto Iva: Euro 15,00000 (Quandlci/OODOO)
Aliquota IVA %: _ 4 {Quatiro)
Totale offerta Iva: . Euro 9.000,00 (Novemila/00)
’ Sada Lagala <] Ammlrﬂsh'aﬂva
Baxier S.p.A.

- Plazzala defFIndustiia 20, 80144 ana

Tel (+30) 08 324911 — Fax {+30) 06 3221843

St intemet www.baxentalak :

. Caplials Soclale £ 7.000.000,08 Ly, - Iscritta al Reglstro delfls Imprese dl ROMA - C.F, 00492340583 P. {VA: 00807371000 - Nr. REA 323287
e !ndiﬂ‘zzo PEC baxterspa@pec bamar Comm

. ‘.Warehousa & Distribution -
Viale Trentino 18720, 35043 Monsalice PD

" Tel{+39) 0429 768501 — Fax (+39) 0429 768 550




Per ogni comunimzmne contattare L .

SERVIZIO OFFERTE BAXTER - Tel 06-32491919 fax 06/32491341

-e-mall : italy_hidsoffice@basxter.com

“SERVIZIO ORDINI BAXTER - Tel 800772233 fax 8(}0553366

e-mall : cs_ltalyosp@baxter.com

SERVIZIO ORDINI HOME CARE DIALISI BAXTER : Tel 800772233 fax 800554422

e-mall :cs_ltalyhome@baxter.com

SERVIZIO ORDINI COMPOUNDING QSP, DOMICILIARE Tel, 055—4295743 fax 800557733
INDIRIZZO DI POSTA CERTIFICATA UFFICIO GARE: baxterbids@pec.baxier.com '

Distinti _salut_i.

Seds Lagala 8 Amminzstrauva o

Baxiar S.p A -

Piazzals dell’ Industria 20, 00144 Homa

Tel (+39) 06 324871 ~ Fax (+30) 06 3221643

Sito Intemel: www.baxeritalla.t’. =2 o '

Capitals Soclals € 7.000.000,00 1 v.= fsnnﬂa al Flagisiro delle Impresa di HOMA G.F, 00492340583 P. l\."A 00907371009 Nr. REA 323287
Indlizzo PEG bax‘tarspa@pec baﬂar com o ;

Warehousa & Disiibution BN
- Viale Trentino 18/20, 35043 Monsellca PD .
Tel {+30) 0420 768501 ~ Fax (+39) 0428 768 590




