REGIONE DEL VENETO

DIPARTIMENTO INTERAZIENDALE
ACQUISIZIONE E GESTIONE
BENI E SERVIZI

Azienda Ospedaliera di Padova
Via Giustiniani, 1 — 35100 PADOVA - P.L./C.F. P.I. 00349040287

Padova,

Prot. N° / az-T140
Modulo “Diagnostici”
Tel. 049-8216089 - Fax 049-8214608

Spett.le Ditta

OGGETTO: Invito a procedura in economia (x art. 125 del D.Lgs. 163/2006) per la
fornitura di “Sistema di prelievo sottovuoto per urine” per I'Azienda
Ospedaliera di Padova e I'UlIss 16 .

CIG n. 049573771B

In esecuzione della delibera del Direttore General29 del 9/3/2010 di delega al
Dipartimento Acquisizione Beni e Servizi a svolgéseprocedura citata in oggetto, si invita
Codesta Spett.le Ditta a presentare offerta pfrhatura annuale di quanto segue:

Descrizione fornitura “SISTEMA DI PRELIEVO SOTTOMIO PER URINE “
CIG 049573771B
Importo presunto € 55.000,00 costi da interferarmdavanti

L’offerta, redatta in lingua italiana dovra perveniall’Ufficio Protocollo di questa
Amministrazione, sito in Via Scrovegni, 14 — 351B8adova, a mezzo del Servizio Postale o a
mano, entro le ore 12.00 del 01/07/201@ dovra recare all’esterno a chiare lettere la
seguente dicitura “OFFERTA PER LA FORNITURA DI SEWA DI PRELIEVO
SOTTOVUOTO PER URINE".

Si rinvia al Disciplinare di gara, allegato, pettéule modalita d’'invio dell'offerta e di
esecuzione della procedura di gara, ed al Capital&@neri per le condizioni contrattuali previste
per la presente fornitura.

Per quanto non previsto, valgono le disposiziomteonute nel Capitolato d’oneri, le
“Condizioni Generali di Contratto” visionabili salto www.sanita.padova.,ite le disposizioni del
Codice Civile.




L’informativa per il trattamento dei dati persongi sensi dell’articolo 13 del D.Lgs.
196/2003) e visionabile sul sitewvw.sanita.padova.dlla sezione bandi.

Per eventuali informazioni rivolgersi a Sig.ra Zoditel. 049 8216089).
Distinti saluti.

Il Responsabile del Procedimento
Dott. Roberto Marin

Allegato: Disciplinare di Gara
Capitolato d’Oneri

IL DIRETTORE DELL’ESECUZIONE DEL CONTRATTO: PROF. M. PLEBANI
IL REFERENTE DELLA PRATICA: Zodio Anna TEL. 049/821.6089



