
QUESTIONARIO – lotto n. 2

Breve descrizione dell’iniziativa

Oggetto della rilevazione: reperire informazioni utili  all'indizione della “  Procedura Aperta
per la fornitura di  un software per la    gestione tecnica nella fase dell’esecuzione dei
contratti per la fornitura di beni e di servizi per il controllo e il monitoraggio degli stessi
per le Aziende Sanitarie ed Ospedaliere della Regione Toscana ed Estar, articolata in
due lotti”,   con le funzionalità specificate nell'allegato “A” dell'avviso - LOTTO N. 2

A tal  fine  sono descritte  di  seguito le  funzionalità  applicative che si  richiedono al  nuovo software,
chiedendovi di formulare eventuali osservazioni o precisazioni al riguardo

Domande

1. Si chiede di fornire una breve descrizione della Vostra Azienda specificando in particolare i princi -
pali settori di mercato in cui è specializzata.

Risposta: 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

2. Si chiede di voler indicare quali tipologie di forniture/servizi sono commercializzati dalla Vostra
Azienda

Risposta: 

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

3. Si chiede di voler indicare il fatturato medio annuo complessivo della Vostra Azienda relativo agli
ultimi tre anni nel settore oggetto della presente CPM

Risposta:

2016 2017 2018

Fatturato

Quota di mercato
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________



4. Il Vostro mercato attuale insiste sull'intero territorio nazionale oppure è limitato ad alcune aree
geografiche? In quest'ultimo caso, indicare le Regioni sulle quali la Vostra Azienda è presente

Risposta:
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
____________

5. Si chiede di indicare se la Vostra Ditta dispone di soluzioni specifiche per il monitoraggio dei  ser -
vizi  indicati  (Servizio  pulizie  e  sanificazione,  Servizio  lavanolo,  Servizio  ristorazione,Servizio
smaltimento rifiuti sanitari, Servizi di logistica)

Risposta:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

6. Si chiede di indicare se la Vostra Ditta ha già sviluppato moduli ( lavanolo, ristorazione etc.) e in
quali Amministrazioni Pubbliche è in funzione il software 

Risposta:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

7. Si chiede di indicare le principali funzionalità gestite tramite il software, qualora già sviluppato

Risposta:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________



________________________________________________________________________________

8. Si chiede di indicare quali criticità rilevate nelle richieste di integrazione da noi formulate

Risposta:
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

9. Per il software rispondente alle funzionalità specificate nell'allegato “A” - lotto n. 2 - al presente av -
viso, descrivere, se ritenuto opportuno, le caratteristiche tecniche di base e quelle migliorative  tali
da soddisfare le esigenze delle PA sotto il profilo qualitativo 

Risposta:

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
10. Avete ulteriori elementi/informazioni che ritenete possano essere utili per lo sviluppo dell'inizia-

tiva?  

Risposta:

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________



11. Indicare, se ritenuto opportuno, criticià inerenti l'impostazione indicata dal Capitolato. 

Risposta:

________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

Firma Legale Rappresentante OE1

1 Firma digitale o firma olografa  e documento di identità allegato 
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