1) Automezzi

DESCRIZIONE MARC. CE
1 |N°4 FURGONI 35Q CON SPONDA IDRAULICA Sl

Possiamo dire che sono stati venduti perché in cattive condizioni e sono stati sostituiti altri?E quindi non
possono essere inseriti nell’elenco macchine .

Come attestazione di vendita ho solamente automezzi che sono stati immatricolati con data antecedente al
2003. Tutti gli altri sono attualmente marcianti.

2) Confezionamento ed Ufficio prenotazioni

11 |N° 3 SISTEMA BPOD PER CARRELLI INERTI o RS T sl
12 |N° 12 CONTENITORI COLORFOOD 3]
13 |N° 1 CARRELLO ELETTRICO PORTA COLORFOOD Si
14 |N° 30 CONTENITORI IN POLITILENE S|
15 |N° 4 CARRELLI PORTA COLAZIONE 3
16 |N°8 PEDANE CON PIEDI S|
17 |TERMOSIGGILATRICE CON NASTRO 3
18 3
19 Si
20 SI
21 S|
22 sI

Quelli indicati sopra sono di proprieta cot (stampante etichette e fotocopiatore sono a noleggio)

3) Preparazione verdura

Nel reparto verdura lo sterilizzatore & 1 e non 21 come indicato

4) Cottura

Fry top con piastra sono 3 e non 4

5) Preparazione piatti freddi

Lo sterilizzatore nei piatti freddi & 1 nello stesso reparto ne sono riportati in totale 5 quindi la posizione 117
bisogna eliminarla.

6) Self Service




Sono di proprieta Cot
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OSPEDALE CIVICO E BENFRATELLI
G. DI CRISTINA E M. ASCOLI - PALERMO

MESSAGGIO TELEFAX
Destinatario Mittente:
COT Ristorazione Dr. ssa S. Bonomolo
All’attenzione di;
Settore/Reparto Data  21/11/2014

U.0.C. Facility Management
Telefono : 0916662388
Numero fax Fax: 0916662551

091 6214590

Totale pagine incluso il frontespizio : 03

OGGETTO: CHIARIMENTI GARA DI RISTORAZIONE.

COMMENTI:

IL DIRETTORE U.0,C-Facility Management
(Ing. Vin€enzo Spera)

S

Pizza Nicola Lceotta 4/A - Palermo tel. 0916661111 fax 0916662620 1di1l
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AZIENDA “OSPEDALIERA ~DI” RILIEVO
NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

U.0.C. Facllity Management Palermo 21.11.2014
Piazza Nicola Leotta, 4
90127 Palermo

Telefono 091 6662388
FAX 091 6662551

email.uo@ospedalecivicopa.org

web: www.ospedalecivicopa.ora

OGGETTO: GARA PASTI.

Atteso che I'allegato n.6 del C.S.A. della gara in oggetto non & preciso
In alcuni punti, come puntualizzato dalla Ditta COT con nota prot.5654
del 20.11.2014, si comunica che:
- gli automezzi, n.4 furgoni 35Q con sponda Idraulica, sono dl
proprieta della Ditta Cot;
- le attrezzature dal n.11 al n.22, piano terra, sono nella disponlblilt&
esclusiva della Ditta COT (in quanto di proprieta elo a nolegglo);
- relativamente al punto 39, del suddetto allegato, piano terrs, zona
preparazione verdura, si precisa che & presente un solo sterllizza
coltelli e non 21;
- | fry top con piastra, di cui al punto 64, zona cottura del plano
terra, sono tre e non quattro; -
- il punto n.117, zona preparazione piatti freddi, & inesistente; @j\ﬁ“ eyl U \ o
- le attrezzature dl cul al punti 38 e 39 della zona self service, piano
primo, sono di proprieta esclusiva della Ditta COT. s
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Regione Siciliana - Azienda QOspedaliera di Rilievo Nazionale e di Alta Specielizzazione “Civico - Di Cristina - Benfratelli”
Sede legale: Piazza Nicola Leotta, 4 — 90127 PALERMO C.R./P.IVA n. 05841770828
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AZIENDA OSPEDALIERA OI RILIEVO
NAZIONALE E DI ALTA SPECIALIZZAZIONE

Pertanto i partecipanti alla predetta gara dovranno tenere conto, nella
formulazione dell’offerta, che le Predette attrezzature, compresi gli
automezzi, dovranno essere fornite, ove necessario, dalla Ditta
Aggiudicataria.

RE AMMINISTRATIVO
Dotf. Vincen

Regione Siciliana - Azicnda Ospedalicra di Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione “Civico - Di Cristina - Benfratelli” Pagina 2
Sede legale: Piazza Nicola Leotta, 4 — 90127 PALERMO CF/P.IVA n, 05841770828



RISTORAZIONE Spett.le ARNAS

via N. Leotta n. 4- 90127 Palermo
Fax (091) 6662672
e-mail sfm@ospedalecivicopa.org

Palermo, li 20.11.2014
Prot. n. 5650\\@

Oggetto: gara per ’affidamento servizio di ristorazione.

Con particolare riferimento alla procedura in oggetto specificata, prendendo spunto dall’analisi
dell’elenco attrezzature da Voi pubblicato (cfr. allegato 6), siamo a segnalare quanto appresso

1) I quattro furgoni attualmente utilizzati per ’espletamento del servizio in argomento (e
indicati nell’allegato 6) sono di esclusiva proprieta della scrivente COT. Peraltro gli stessi
sono diversi da quelli riportati nell’elenco attrezzature della procedura di affidamento
bandita nel 2005. Quelli precedentemente utilizzati, infatti, sono stato sostituiti per usura che
ne rendeva impossibile la circolazione per violazione delle norme del CdS. A conferma di |
quanto or ora esposto si specifica che il modello dei mezzi attualmente in uso ¢ IVECO
DAILY 35q. Viceversa i mezzi indicati nella documentazione del 2005 erano RENAULT !

Mascott (immatricolati nel 2002);

2) Per quanto concerne le attrezzature va specificato che non tutte rimarranno nella
disponibilita di Codesta Spett.le Amministrazione in caso di cambio appalto. In particolare:

In ragione di quanto sopra esposto si chiede la rettifica dell’allegato 6.
Restiamo a disposizione per ogni ulteriore interlocuzione.

Certificato COT n. 26072 Certificalo COT n. E1745 Certficato COT n. 8817-H  Certficato COT n. ALI 00996-DA Certificato COT n. SA-1103 Certificato COT n. 390698 Attestato n. 66 al

o1l

Piano terra: le attrezzature indicate dal numero 11 al numero 22 sono nella disponibilita
esclusiva della COT (in quanto di proprieta e/o a noleggio);

Zona Preparazione verdura: facendo riferimento alla posizione 39 del piano terra &
presente un solo sterilizza coltelli (non 21);

Zona Cottura: i fry top con piastra, indicati nella posizione 64 del piano terra, sono
solamente tre (non 4);

Zona Preparazione Piatti Freddi: la posizione 117 ¢ inesistente e bisogna eliminarla;
Zona Self Service: le attrezzature di cui alle posizioni n. 38 e 39 del primo piano sono di
esclusiva proprieta della COT.

v khaa Certficalo n. 28156066
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Gelateria

Azienda cert UNI10854:1999  Azienda cert. UNI 10854:1999  UNI EN ISO 22000:2005 UNI EN ISQ 22005:2008 SA 80002003 BS OHSAS 18001:2007 015013

HACCP n. 25072 HACCP n. $617-G1 Rintracciablita Aziendele
C.0.T. SocCIETA COOPERATIVA . \(;an}t:ro Produf:iong F’g;séi Palermo SERVIZI DI RISTORAZIONE COLLETTIVA
Sede Sociale e Amministrativa: 12 -fospera raviel, CATERING * BANQUETING © BAR * VENDING
90124 Palermo » Via Prospero Favier, 7 Tel. 091.6213199 - 091.6218236 - Fax 091.6215752 PORTIERATO » PULIZIE
Tel. 091.6211836 - Fax: 091.6214590 » Centro Produzione Pasti Priolo Gargallo (Sr)
Pec: cot@legalmail.it Ex S. Statale, 114 - Portineria Sud
E-mail: info@cotristorazione.com Tel. 0931.767066 - Fax 0931,735294

segreteria@cotristorazione.com * Centro Produzione Pasti Villafranca Tirrena (Me) COOPERATIVA ASSOCIATA AL CNS

C.C.L.A.A. Palermo Codice Fiscale e P. IVA 03401970821 Via Antonello da Messina, 1 - Tel. 090.3301015 CONSORZIO NAZIONALE SERVIZI BOLOGNA



