ASLOristano Servizio Sanitario - REGIONE SARDEGNA

MANIFESTAZIONE D’'INTERESSE PER L'INSTALLAZIONE E LA GESTIONE DI
DISTRIBUTORI AUTOMATICI DI PARAFARMACI, DISPOSITIVI MEDICI E PRODOTTI
D'IGIENE IN SPAZI AZIENDALI.

Si comunica che questa ASL intende procedere all'affidamento di appositi spazi aziendali per
linstallazione e la gestione di distributori automatici per la somministrazione di parafarmaci,
dispositivi medici e prodotti d’igiene, presso i presidi ospedalieri della ASL 5 di Oristano.

A tal fine, i soggetti interessati, dovranno presentare la manifestazione d'interesse indicando i
seguenti requisiti, indispensabili per il conseguente affidamento in parola:

¢ Ragione sociale e sede sociale;

o partita IVA e codice fiscale,

e iscrizione alla camera di commercio e possesso dei requisiti per la vendita dei prodotti
in oggetto;

¢ elenco dei prodotti erogabili;

» marca, caratteristiche tecniche e condizioni dei distributori che si intende installare, con
I'indicazione del consumo di energia elettrica certificato da scheda tecnica della ditta
costruttrice, necessari per la determinazione del rimborso.

Il termine perentorio per la presentazione delle richieste, da inviare esclusivamente
a _mezzo Servizio Postale di Stato (Raccomandata A.R. O Posta Celere) o Agenzia_
Autorizzata o_all'indirizzo pec “protocolio@pec.asloristano.it” o a mano, presso la
sede legale dell’Azienda Sanitaria Locale N. 5 di Oristano, Ufficio protocollo, piano
terra, Via Carducci n. 35, 09170 Oristano, & fissato per il giorno 38/10/2013.

I soggetti ritenuti idonei in base al requisiti richiesti, saranno invitati a presentare la
propria offerta con successivo atto.

Sito Internet www.asloristano.it
Responsabile del procedimento: Dr. Antonio Scanu

Per ogni informazione tel. 0783/317265; 340/7546838 - fax 0783/303565;
e-mail antonio.scanu@asloristano.it.

Il Direttore Generale

ott. Mariano Meloni
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