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Spett.le ; { b B

Azienda USL n. 5 “Spezzmo” : vZ” i e

~ Via XXIV Maggio n. 139 -Sdg
Raccomandata AR (
19124 LA SPEZIA 3 e '3
ca: Dr.ssaDecia CARLUCCI |

Direzione Sanitaria P.O. del Levante Ligure

Castellina di Soragna, 13 Settembre 2012
Prot. n. DC/755/12

Offerta per il “servizio per la gestione del processo di sterilizzazione di
strumentario chirurgico e noleggio in integrazione di kit chirurgici’-
Chiarimenti — VS. protocollo n. 3217/DSPOL-SP de! 01.09.2012.

Oggetto:

#

In riferimento al vostro cortese protocollo in oggetto, vi comunichiamo I'orario giornaliero di
effettiva presenza in ciascun turno di lavoro in relazione all'orario di prevista apertura della
Centrale di Sterilizzazione:

n* TOTALE |
Addetti LUN MAR MER GIO VEN SAB DOM ORE
| Responsabile centrale di sterilizzazione - infermiere 1 08.00-17.00 | 08.00-17.00 | 08,00-17.00 | 08.00-17.00 | 08.00-17.00 | 08.00-14.00 40
[ Coordinatore secondo turno - infermiere [ 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 ] [ a0
[ Operatore di centrale "1" addetto accettazione e lavaggio Kit ferri 1 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 40
Operatore di centrale "2" addetto accettazione e favaggio Kit ferri
e confezionamento Kit ferri 1 14.00-22.00 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 40
Operatore di centrale "3" addetto accettazione e lavaggio Kit ferri 1 13.00-21.00 13.00-21.00 | 13.00-21.00 | 13.00-21.00 | 13.00-21.00 40
Operatore di centrale "1” addetto confezionamento Kit ferri 1 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 | 07.00-14.00 40
Operatore di centrale “2" addetto confezionamento Kit ferri 1 14,00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00-22.00 | 14.00.22.00 40
Operatore di centrale "3 addetto conferionamento Kit ferri 1 140022.00 | 1.14.00-22.00 | 14002200 | 14.00-22.00 40
| Operatore di contraie *4" a feziona aferri {1 14 14 2.00 | 14.00-2; P14 0 | 40
—- et = e s =37 : = R
i gl A { 1] b
! trale “2” addetto stocraggio e packag) L S 1 e omstti i A L U i t - ..._I
perate e 060 [o6oo1a0e | T a0
,,,,,, 2200 | 14.00 5 3 %]

Si precisa inoltre quanto segue:

a) in centrale di sterilizzazione per ogni turno é sempre presente un infermiere responsabile

per il nilascio dei lotti;

b) il sabato mattina & sempre presente in turno uno dei due infermieri:

1 nostri siti produttivi

Ariceia (ROMA) (AP, 00040 - Via Quarte Negroni,

1o}

S8 ¢

tel

L5 -

tel.

06.9341482 fax 06.9345122 » C(astellina di Soragna (PARMA} ([ AP 43014 -
055.422497%

Via San Pletro, 59/( - - 0524 598704-535 fax 0524598534 ¢ FIRENZE /o Ospedale Lareqm C.AP. 50141 - Via Lungo 1l Rio Freddo.
fax 055 413866 » GENOVA Bolzanete ( AP 16162 - Via Albisola, 105/109 - Valpolcevers - tel. 010.7177016 fax 010.717033C + Montecchic
Precatcino (VICENZA) (. A.P. 36030 - Via Palugara, 22 tel. 0445.864712 fax 0445.865299 e Pavia di Udine (UDINE) C.A.P. 33050 -
“ale Grado, 51 - tel. 0432.675613 fax 0432.675263 TREVISO C.A.P. 31100 - Via Concordia, snc - tel. 0422.322611 fax 0422.3372640
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c) eventuali sostituzioni del personale addetto alla centrale o al servizio di logistica saranno
svolte secondo le seguenti modalita:

* se la malattia/ferie interessa pochi giorni: sara allungato I'orario di lavoro del personale
operativo della centrale;

e se invece la malattia/infortunio/ferie riguarda un lungo periodo, tale mancanza sara
compensata con personale proveniente da altre strutture della nostra azienda in
possesso dei requisiti operativi necessari (centrali di Genova, Castellina di Soragna,
etc.).

A disposizione per eventuali ulteriori chiarimenti con 'occasione porgiamo distinti saluti.

SERVIZI INALIA S.p.A.
Direziohe erciale



Servizio Sanitario Nazionale - Regione Liguria
Anns : Azienda Sanitaria Locale n. 5 “Spezzino”
1 (/: Direzione Sanitaria Presidio Ospedaliero del Levante Ligure
=2 :
Direttore: Dr.ssa Decia Carlucci

La Spezia, 2012

Protn. 4G 6/ DSPOL-SP

Alla Ditta Bioster S.pA.

Oggetto : Offerta per la gestione del Servizio di Sterilizzazione — Integrazione chiarimenti

Si fa seguito alla Vs del 20/9/2012 inviata a mezzo fax rappresentando la
necessita di chiarimenti integrativi di seguito precisati.

Operatore di centrale

Con riferimento ai modelii orari da Voi previsti nella nota che s;j riscontra si chiede di
precisare sinteticamente per la settimana-tipo, utilizzando Ia matrice allegata, il numero
degli operatori effettivamente presenti in Centrale in ciascun intervallo orario.

Operatore di logistica
Essendo certa, o comunque prevedibile, 'assenza continuativa per una settimana (ferie
estive) di un operatore si chiede di precisare la connessa variazione dell'orario degli altri
due operatori previsti.

Distinti saluti

Il Direttore Sanitario del P.O. del Lev ante Ligure
Dr.ssa Decia Qarluc

Regione Liguna - Azienda Santana Locale o & Spezrine’ Via XXV Maggio 139 19124 LA SPEZIA CF 00962520110



OFFERTA PER GESTIONE SERVIZIO STERILIZZAZIONE PRESSO AZIENDA USL 5 DI LA SPEZIA

PRESENZE OPERATORE DI CENTRALE

SETTIMANA TIPO
Inizlo Fine Luned} Martedi Mercoled} Gioved} Venerdi Sabato

6,00 7,00

7,00 8,00

8,00 9,00

9,00 10,00
10,00 11,00
11,00 12,00
12,00 13,00
13,00 14,00
14,00 15,00
15,00 16,00
16,00 17,00
17,00 18,00
18,00 18,30
18,30 19,00
19,00 19,30
19,30 20,00
20,00 20,30
20,30 21,00
21,00 22,00
22,00 23,00
23,00 24,00

LA DITTA

IL LEGALE RAPPRESENTANTE
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i ISO 9001 - EN 13485 Certified
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”68‘{}..4;&% |
FAX CON DATA CERTA 02/10/2012
Spett.le ASLS SPEZZINO

ke AZ:EN VAS.L. 0. 5 - SPEZZING Direzione :\‘mnitaria Presidio Ospedaliero del
ezions Modien da 7 i Levants Ligure Levante Ligure

i DINET
Oresgi {: Vs

Oggetto:  Offerta per il “Servizio per la gestione del processo di sterilizzazione di strumentario chirurgico e
noleggio integrazione di kit chirurgici”
Risposta Vs. richiesta di integrazioni chiarimenti prot. 3446/DSPOL-SP senza data.

o C.a Dr.ssa D. Carlucci
' Direttore Sanitario

Con la presente, in risposta alla Vs. ulteriore richiesta di integrazione documenti Protocollo
3446/DSPOL. - SP senza data, a seguito di confrnto interno con gli Uffici Risorse Umane e Direzione
Gestioni Ospedaliere, fatto salvo il precedente chiarimento, abbiamo analizzato quanto da Voi richiesto e

proceduto a formulare una esaustiva risposta:

Distribuzione organico centrale In una settimana tipo.

Di seguito si allega la tabella “Presenze operatore di centrale” compilata per una settimana tipo. Per meglio
comprendere la distribuzione oraria si sono inserire tutte le figure previste in centrale divise per compiti
secondo la legenda di seguito evidenziata.:

R= Responsabile

P= I"\:'kpnn\,li‘{;.‘;‘ di pProcesso

. li rotazione dell’organic - fuli orari. La costruzione de Jello orgamizzativo proposto &
basato sulle informazioni contenute nel Capitolato Tecnico ed in nostro possesso (anche statistiche detiate
dalla nostra storia nella conduzione della centrale). La scelta dell’allocazione di un numero opportuno di
operatori in un modello orario piuttosto che in un aitro {mattino / pomeriggio / sera) ¢ stata quindi condotta
sulla base di dati da capitolato e non a consuntivo: potrebbe essere quindi che, in funzione all’andamento

Sede ‘egale ' Registersd Office Bioster S pA - Via Alessandnn 16 20056 Trezzo sull Adda (Ml

Partita IVA 7 VAT 08949110152 — Codice Fiscale e iscrizione R Imprese / Fiscal Code and Registry of the
Company 01729760163 - Cap Soc / Capital K€ 3.250 di cui versato / of which paid K€ 3.244
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eventualmente, delle modifiche nel rispetto della missione nonché delle obbligazioni contrattuali.

la distribuzione degli operatori possa subire,

OFFERTA PER GESTIONE SERVIZIO DI STERILIZZAZIONE PRESSO USL 5 LA SPEZIA

PRESENZA OPERATORE DI CENTRALE

SETTIMANA TIPO
INZIO FINE LUNEDT MARTEDI' [ MERCOLEDI | GIOVEDID’ VENERDI’ SABATO
6,00 7,00 10 1L 1 101L 101L 10 1L 101L  [201L
7,00 8,00 IPIOIL| 1P 101L 1P 10 1L 1P 10 IL 1P 1011 | 20 1L
8,00 9,00 IRIPJOIL | IRIP IOIL [ IRIP 1OIL [IR1P 10IL [ IRIP IOIL | 201L
9,00 10,00 IRIPIOIL [ IRIP IOIL TIRIP 1OIL | IRIP 1OIL |IRIP 1O0IL 13670
10,00 11,00 IRIPIOIL | IRIP 101L | IRIP 1OIL | IRIP IOIL |IRIP IOIL | 301L
11,00 12,00 IRIPIOIL | IRIP 1IOIL [ IRIP 1OIL [IRIP 10IL |IRIP I0IL 3010
12,00 13,00 IR 40IL | IR 40IL [IR 40IL [ IR 4O0IL | IR 401L 301
13,00 14,00 P40 IL IP 30 IL IP 30 IL IP 40 IL IP 40 1L | 20 1L
14,00 15,00 IRZP4OIL | IR2P 401L [IR2P 401L | IR2P 401IL | IR 2P 401L |201L
15,00 16,00 IRZPSOIL | IR2P S501IL [ IR2P SOIL | IR2P SO 1L | IR2P SOIL [ 201L
16,00 17,00 IRIPSOIL | IRTP SOIL IRIP S0OIL |IR1P SOIL [IR1P 501L 1307L
17,00 13,00 1P 50 11. 1P 50 IL 1P 50 IL 1P 50 1L IP501L |20 1L
18,00 19,00 P20 1L IP 20 IL 1P 20 1L 1P 20 1L 1P 20 IL
1900  [2000 |  201L] 201L | 3010 01L 000
20,00 31,00 TTIP30IL | 1P 301IL P 30 IL 1P 30 1L P 30 11
] - s ;,!___; e !-"ILfM_ B R R e
= i !
, |
Si_riporia letteralmente il contenuto afferente gl operatori di logistica di cul alla nostra comunicazione

del 18092012 recante protocollo BI1O/X I}_"\."E,:“‘.ll__“:

“Operatore di | “n. 2 operatori — contratto 36 ore + n. 1 operatore ~ contratto 30 ore ]

JALISTica
Numero 2 operatori addetti alla logistica sono assunti (trasformati) con contratii part time 36 ore
settimanali e per n. 6 giorni compresi tra il lunedi ed il sabato. Numero | operatore addetto alla fogistica é

assunto (trasformato) con contratto part time 30 ore settimanali o pern. S giorni compresi tra il lunedi od il

Sede legale * Registered Office Bioster Sp A~ Via Alessandrici 16 20056 Trezzo suil' Adda (M
Partita IVA 7 VAT 08949110152 - Codice Fiscale e scrizione R Imprese / Fiscal Code and Registry of the
Company 01729760163 - Cap Soc. / Capital K€ 3.250 di cui versato / of which paid K€ 3.244
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sabato in funzione di necessita operative (da quelle produttive, assenze per ferie e permessi / malattia a
esigenze della S.A.).

Non si tratta di turni di lavoro ma di semplice distribuzione orario giornaliero di lavoro.

Modulo L1: n. I operatore
Modulo L2: n. 1 operatore

Modulo L3: n. I operatore

Modulo LI Module L2 Modulo L3

L 6,00 -12,00 2001800 | 18.00-24,00
M | 6,00-12,00 12.00 - 18,00 | 18,00 - 24,00
M | 600-1200 |12,00-1800 | 1800- 24,00
G | 600-1200 | 12001800 | 1800-2400
6.00-12.00 | 12,00 1800 | 1800~ 24.00
S 6.00- 12,00 | 12.00 - 18.00 | Riposo mobile

Operatore di Centrale e Logistica: (con riguardo a tutte le figure part time 36/30 ore di servizio)

In caso di assenza di un numero opportuno di operatori tali da determinare U'impossibilita operativa ad
assolvere le obbligazioni contrattuali la scrivente si adoperera utilizzando sia le figure poste eventualmente
a riposo / assenti e / o inserendo eventuali operatori provenienti anche da altre sedi ma gia formati (worst
case ).

Invece, in caso di singole assenze. tali da non turbare la routinaria continuiti del servizio, come gia indicato
al punrg 1.4.5 della nostra offerta tecnica, si procedera come segue:

* A)incaso di brevi periodi di assenza (fino a 15 gg. consecutivi o nonj non programmati, l'operatore
assente sara all'occorrenza. in funzione alle reali ed effettive necessita operative che non potessero
essere coperfe dagli altri operatori esistenti, sostituito dall’altro personale eventualmente posto
anche in riposo / ferie. La Direzione Azien. ile, a parita di prestazioni numeriche e qualitative verso
fa S.A. patra anche, previo il mantenimento degli obblighi contrartuali in tema di orario di lavoro,
autorizzare orario supplementare fino a concorrenza delle 40 ore settimanali e, eventualmente. il
supero Jelie stesse attraverso il vicorso alle ore straordinarie;

Seae legae . Hegistersd Office Bioster 5 p A~ Via Aiessandnn 16 20056 rezzo suli Acda (M

Partta IVA 7 VAT 08949110152 — Codice Fiscale e scrizione R Imprese | Fiscal Code and Registry of the
Company 01729760163 - Cap Soc . Capitf K€ 3.250 di cui versato / of which paid K€ 3.244
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B) nel caso in cui vi fossero assenze prolungate oltre i 15 gg. lavorativi consecutivi si procedera
all’attivazione della metodologia indicata al punto precedente e, solo in caso di impossibilita
oggettiva (norme - CCNL) e / 0 soggettiva (presenza - assenza di opportuno numero di operatori), si
inseriranno figure in sostituzione temporanea e preferibilmente scelte tra personale aziendale gia
Sformato;

C) se l'assenza é superiore a 90 giomi consecutivi e / o tali da pregiudicare il mantenimento nel
tempo delle obbligazioni aziendali (es. matemnita, gravi problemi di salute), si valuterd la tempistica

ed i modi di inserimento di un operatore in organico, anche ed eventualmente da formarsi.”

Orbene, per rendere pilt agevole la comprer.-ione di quanto sopra si propongono esempi per ciascuna

delle casistiche indicate (A/B/C).

A) In caso di assenza di un operatore di logistica, gli altri due svolgeranno il servizio prolungando
I’orario di lavoro sino a saturazione delle obbligazioni contrattuali.

B) In caso di assenza di un operatore di logistica, si inserira un nuovo operatore in sostituzione
del’assente utilizzando sia le figure poste eventualmente a riposo / assenti e / o inserendo
eventuali operatori provenienti anche da altre sedi ma gia formati.

C) In caso di assenza di un operatore di logistica, si inserira un nuovo operatore in sostituzione

dell’assente, eventualmente provenienti anche da altre sedi e gia formati.

Con riferimento al periodo estivo, da Giugno / Settembre, 1’assenza per fruizione delle ferie collettive, per

ogni operatore addetto alla logistica, avverra nell’arco dei quattro mesi e la sostituzione, in funzione alla

durata del periodo feriale, seguira le azioni sopra descritte. E' pacifico che, per la fruizione delle ferie

collettive, non saranno contemporaneamente assenti pilt di numero 1 operatore. Anche in caso di fruizione di

ferie al di fuori del periodo citato, sara sempre e soltanto utilizzato il criterio individuato alle lettere da A) a

C).

§53885855835388885588¢8

Nella speranza di avere rappresentato al meglio i chiarimenti delle circostanze richieste. I'occasione mi & lita

per porgere 1 piu cordiali saluti.

Sede legaie . Hegistered Office Bioster S p A - Via Alessandnin 16 20056 Trezzo sull' Adda (M1
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Seriate, 02/10/2012
L’ Amminjstratore Unico

Sig.ra Elena GHILARDI

Riferimento interno: Dott. Giorgio Ramponi mail ramponi @bioster.com

Sece egaie . Hegistersd Office Bioster Sp A - Via Alessandrin 16 20056 Trezzo suii' Adca (M}
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE

LIGURIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE N. 5 “SPEZZING”
LA SPEZIA

Verbale deila Commissione Giudicatrice per Paffidamento del servizio per g ges
processs di sterilizzazione di stramentaric chirergice ¢ noleggio in Integrark
chirargice per un periodo di cinque anpi.

Yerbale n. 6

La Commissione Giudicatrice incaricata per !z valutazione degii aspeltl fed
offerte, nominaia con deliberazione del Direttore Gansrale o, 445 /2012 , risniia

Presidente — Dott.ssa Decia Carluce
Commissario componente — 1P, Marina Cerretts
Commissario componenie — Coord. Inf. Gabrieie Sansir

Commiissario componente - Dott. Stefano Berti
Commissari compeonente — Dott. Francesco Ambrosing

L»:Jmmisszone b rsumm cil uomp etn dei suoi
documentazicne proposta dalie ditie coz;corremi

La Commissione prende atte della consulenza tecnica di cui aila nota 221l 10T 0 2,11
289/10/2012 richiesta per la valutazione del criterio: “modalis oporative 2 del softw
proposti” che consente di formulare if relativo giudizio.

Garz ¢ dei sub criter prehm;mrm&me cfpﬁm?z da dd Co ;
%ﬁdicati nelie tabelle allegate che costituiscone parte integrante ¢ sostanzial
{ Allegati ¢ Schede di valutazione ).

v Comanissione suila base dei punteggi aftribui
& amrvesse alla fase successiva 8t valwazions

ceede guinds ; 4 nos
LITENG TISpelivamenie:
/:;” LS“)%?LI' 5 }, A - PL(nt -f» 4 /A
{ /
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Coord.Inf.. Gabriele Santini

Dott. Stefano Berti

Dott. Francesco Ambrosino

Dott.ssa Simonetta Lazzoni (segretario verbalizzante) @Q}{%,—‘
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LOTTO UNICO. PROCEDURA RISTRETTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GESTIONE DEL PROCESSO DI STERILIZZAZIONE Di
STRUMENTARIO CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE DI KIT CHIRURGICI DITTA BIOSTER S.P.A

SCHEDA VALUTATIVA
Progetto tecnico relativo all'organizzazione del servizio
I Brocette tecnico | COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in cosfiicients " T'Punteggio
relativo 5 | provvisorio

all'organizzazion .:acm.k_n._w.:,_,.m no A B [ D E MEDIA coefficienti del | Corrispo
i S 11 valutabile/non sub-criterio
e del servizio conforme 0
(max punti 30) Scarso
0,25 ki
SisMicients 075 10,75 10,75 075 |0.75 R A e |
Bu ~ Commento commissione:
W i
M:wac 1 FREQUENZA DEGL! INTERVENT] MANUTENTIVI NON OTTIMALE

m_ﬂ>ﬁmmmm2ﬂm01mrm<>rCﬁ>N_OZ_mOZO m>v_u03ﬁ>4m>ZOIm>E.m?.ﬁpl,.?..x”...._._._.;_”._._. { SONO
IMPIEGNATE AD ASSICURARE COME DA NOTE ALLEGATE { RISPOSTE A CHIARIMEN] ERTAN1 EVO?
ESSERE RICHIAMATE CON VALENZA CONTRATTUALE

TOTALE CRITERIO PUNTI 225




LOTTO UNICO. PROCEDURA RISTRETTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GESTIONE DEL PROCESSO D! STERILIZZAZIONE Di
STRUMENTARIO CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE DI KIT CHIRURGICI DITTA SERVIZI ITALIA S.P.A

SCHEDA VALUTATIVA
Progetto tecnico relativo all'organizzazione del servizio
Progetto tecnico | COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in cosfficiente Punteggio
relativo provvisorio
all'organizzazion | insufficiente/no A B c D E MEDIA coefficienti del Corrispo
o n valutabile/non sub-criterio ndente
e del servizio | conforme 0 punteqgi
{max punti 30) Scarso <]
0,25 ftribuito | i
5 Hiciente 1 1 1 1 1 1 % 30
m.:o:o Commento commissione:
0,75
Ottimo 1

TOTALE CRITERIO PUNTI 30




LOTTO UNICO. PROCEDURA RISTRETTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GESTIONE DEL PROCESSO DI STERILIZZAZIONE DI

. m.ﬁwcgm24>w_o CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE DI KIT CHIRURGICI DITTA BIOSTER m,m.b
SCHEDA VALUTATIVA
Sistema di controilo, monitoraqgio, rintracciabilita dei processi, prodotti ed attivita della centrale di sterilizzazion:

COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in coefficiente 1 Pu nteggio
= i provvisorio B
insufficiente/no A B Cc D E MEDIA coefficienti del Corrispo _
n valutabile/non sub-criterio n
! - conforme 0 punteqgi |
del processi, | Scarso | |
Ebn_lolﬁ.ﬁ_..mﬂ 0,25 3 attribuito | . ]
attivita della | pumciente 0,75 10,75 10,75 10,75 10,75 0,75 | | 11,25
centrale di iy Commento commissione:
sterilizzazion 9,75
sterilizzazione Ottimo -

{max punti 15) DESCRIZIONE APPARECCHIATURE GESTIONALI SENZA EVIDENZA DI TECNOLOGIA AVANZATA; ACQUISIZIONE DATI
GESTIONALI PER USO AZIENDALE INDIRETTO, INTERFACCIA WEB SALE OPERATORIE NOI MALE

TOTALE CRITERIO PUNTI 11,25




LOTTO UNICO. PROCEDURA RISTRETTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GESTIONE DEL PROCESSO Di STERILIZZAZIONE DI
STRUMENTARIO CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE DI KIT CHIRURGICI DITTA SERVIZI ITALIA S.P.A

SCHEDA VALUTATIVA
Sistema di controllo, monitoraggio, rintracciabilitd dei processi, prodotti ed attivita della centrale di sterilizzazione
Sistema di COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in coefficiente Punteggio
controllo, provvisorio
monitoraggio Insufficiente/no A B o D E MEDIA coefficienti del Gorrigpo
N abilits n valutabilefnon sub-criterio ndente
rintracciabilita | conforme 0 punteggi
dei processi, Scarso o
prodotti ed mww ont , attribuito
attivita della | g5 ¢ 1 1 1 1 1 1 15
centrale di m.:o:o Commento commissione:
sterilizzazione | 9,75
{max punti 15) Ottimo 1
TOTALE CRITERIO PUNTI 15




UNICO. PR URA RISTRETTA PER L'AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GEST!

el { STERILIZZAZIONE
OF STRUMENTARIO CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE Di KiT CHIRURGIC! DITT/

SCHEDA VALUTATIVA
Qualita dello strumentario e dei materiali offerti
COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in coetficiente Puntean
Qualita dello e o i .-
strumentario e insufficiente/rio A B C D E MEDIA coefficienti del
F A e n valutabile/non sub-criterio
dei materiali conforme 0
offerti Scarso o
{max punti 15) 0,25 “ 2
B Cibrite 0,5 0,5 0,5 05 105 | | 0,5 s
w,:o:o Commento commissione:
wmmmac 1 | LO SCAGLIONAMENTO PREVISTO PER LA CONSEGNA DELLO STRUMENTARIO INTEGRATIVO NON CON S ENTE

L'OTTIMALE EFFETTUAZIONE DELLATTIVITA CHIRURGICA £ COMPORTA SOTTOPRODUZIONE DELLA CENTRALE CON
DISECONOMIE { IMPEGNO DI RISORSE AZIENDALI)

FOTALE CRITERIO PUNTI 7.5

\,‘



LOTTO UNICO. PROCEDURA RISTRETTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO PER LA GESTIONE DEL PROCESSO DI STERILIZZAZIONE DI
STRUMENTARIO CHIRURGICO E NOLEGGIO IN INTEGRAZIONE DI KIT CHIRURGICI DITTA SERVIZI ITALIASP.A

SCHEDA VALUTATIVA
Qualita dello strumentario e dei materiali offerti

COEFFICIENTE | VOTO COMMISSARI in coefficiente Punteggio

Qualita dello _provvisorio ]

strumentario e Insufficiente/no A B [ D E MEDIA coefficienti del
3 T n valutabile/non sub-criterio
E%DE conforme 0
offerti Scarso
{max punti 15) 0,25 attribuito

SufRclente 1 1 1 1 1 1 15
m.:o:o Commento commissione:
0,75
Ottimo 1

TOTALE CRITERIO PUNTI 15
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