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U.O.C. E Procurement - Direttore ad Interim Dott.ssa Simona Di Giovanni
Settore prodotti e diagnostici — Dott.ssa Simona Stefanoni

TEL. 0761/237838

e-mail: simona.stefanoni@asl.vt.it
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AVVISO ESPLORATIVO PER MANIFESTAZIONE D’INTERESSE RELATIVO ALLA
PROCEDURA NEGOZIATA ESPLETATA Al SENSI DELL'ART. 50 DEL D.Lgs. 36/2023, PER
L’AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA DI CAVI SOGLIA NECESSARI ALL’'UOC
ELETTROFISIOLOGIA DELL’ASL DI VITERBO

Si rende noto che questa Azienda Sanitaria Locale di Viterbo intende procedere, ai sensi dell’art. 50 del D.Lgs.
n.36/2023, all'attivazione di una procedura negoziata per |'affidamento della fornitura CAVI SOGLIA necessari
per l'attivita della UOC Elettrofisiologia

Caratteristiche tecniche
Cavo bipolare sterile monouso, connessione maschio 2mm, touch proof/coccodrillo.

Fabbisogno annuale: 800 pezzi.

DURATA DELLA FORNITURA

La durata della fornitura & fissata in 12 mesi.

Con il presente avviso si richiede agli operatori economici di manifestare I'interesse ad essere invitati alla
procedura per la fornitura in oggetto.

PROCEDURA DI AFFIDAMENTO

La procedura verra espletata con le modalita previste dall’ art. 50 del D.Lgs. n.36/2023.

CONDIZIONI DI PARTECIPAZIONE

Gli operatori economici che intendono partecipare alla procedura in oggetto, dovranno presentare apposita
istanza a questa Azienda a mezzo pec: prot.gen.aslvt.it@legalmail.it e contestualmente all'indirizzo mail :
simona.stefanoni@asl.vt.it, entro il 20/10/2023, dichiarando:

e che non ricorrono le cause di esclusione di cui agli articoli 90 e 98 del D.Lgs 36/2023.
e diessere inscritta alla C.C.LAA. per |'esercizio dell’attivitd oggetto della fornitura;

e di essere inscritta alla piattaforma di negoziazione telematica della Regione Lazio S.TEL.LA oppure di
aver presentato istanza di iscrizione;

La richiesta dovra essere corredata da fotocopia di un valido documento di identitd del soggetto sottoscrittore
ai sensi del D.P.R. 445/00 e s.i.m.;

AVVERTENZE:

Il presente avviso ¢ finalizzato esclusivamente a ricevere manifestazioni d’interesse per favorire la partecipazione
del maggior numero di operatori economici; le manifestazioni d'interesse non vincolano in alcun modo I'Azienda
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sanitaria, in quanto hanno come unico scopo di rendere noto all’ Amministrazione la disponibilita ad essere invitati
a presentare |'offerta.

La procedura di gara effettiva verra espletata a mezzo piattaforma di negoziazione S.TEL.LA.
della Regione Lazio, previa iscrizione della ditta offerente.

Responsabile unico del Progetto: Dott.ssa Tania Morano

La Dirigente U.O.S. Adempjrhento e Controllo Applicazione dei Contratti

e Gestiong-d Centrale e Settoriale

ia Morano



