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CONSULTAZIONE DI MERCATO EX. ART. 66 D.LGS. 50/2016 PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
PER LA FORNITURA DI MATERIALE DI CONSUMO PER APPARECCHIATURA NEUROSIGN
OCCORRENTE ALLA FONDAZIONE

Con riferimento alla richiesta in oggetto, relativamente ai seguenti materiali di consumo:

- Tipo equivalente cod. 3602-00 SONDA MONOPOLARE MONOUSO STERILE PER
APPARECCHIATURA NEUROSIGN 100/400/800, attuale fornitore SEDA SPA

- Tipo equivalente cod. 1699-00 AGO 20 MM X 2 ELETTRODI STERILI PER NEUROSIGN 400/800,
attuale fornitore SEDA SPA

- Tipo equivalente cod. 1705-00 ELETTRODO MASSA MONOUSO STERILE PER NEUROSIGN
400/800, attuale fornitore SEDA SPA

- Tipo equivalente cod. 1705-00-TE ELETTRODO MASSA VERDE MONOQUSO STERILE PER
NEUROSIGN 400/800, attuale fornitore SEDA SPA

- Tipo equivalente cod. 1699-00-TE ELETTRODO MONOQUSO STERILE 20 MM X 2 ELETTRODI PER
NEUROSIGN 400/800, attuale fornitore SEDA SPA

compatibili con apparecchiatura NEUROSIGN, i soggetti interessati dovranno caricare sul portale
SINTEL entro le ore 16:00 del giorno 08/09/2020, nella sezione BUSTA BIANCA, quanto segue:

1. dichiarazione di interesse alla presentazione di un’offerta per I'affidamento della fornitura in
oggetto;

2. elenco delle forniture analoghe eseguite negli ultimi 3 anni con l'indicazione (schematica) del
destinatario, dell’oggetto, della durata e dell'importo.

NB:
il portale chiede necessariamente di indicare un valore di carattere economico per completare

la procedura. Si prega quindi, nello step dedicato, di inserire il valore di € 1,00 = al fine di
procedere. DETTO VALORE NON SARA’ IN NESSUN CASO CONSIDERATO.

Si precisa altresi che eventuali valori relativi ai costi della sicurezza afferenti |'attivita svolta
dall’operatore economico, costi del personale e costi della sicurezza da interferenza, SE RICHIESTI
DALLA PIATTAFORMA ALL'ATTO DEL CARICAMENTO DELLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE,
dovranno essere inseriti per un valore pari a € 0,00 =.
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S| _PRECISA CHE IL PRESENTE AVVISO NON PRESUPPONE LA FORMAZIONE DI UNA
GRADUATORIA DI MERITO O L’ATTRIBUZIONE DI PUNTEGGI E NON E’ IMPEGNATIVO PER LA
FONDAZIONE LA QUALE SI RISERVA, IN OGNI CASO E IN QUALSIASI MOMENTO, iL DIRITTO DI
SOSPENDERE, INTERROMPERE, MODIFICARE LA PRESENTE CONSULTAZIONE.

Per ulteriori chiarimenti si prega di prendere contatti con: Federica Vernizzi 0382.502017,
f.vernizzi@smatteo.pv.it.
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