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A tutti gli operatori economici interessati
AVVISO DI INDAGINE ESPLORATIVA DI MERCATO AVENTE AD OGGETTO LA
FORNITURA DI DISPOSITIVI DI PRELIEVO ANTIBLASTICI

Si rende noto che questa Azienda con il Presente avviso intende acquisire preventivi finalizzati al’eventuale
affidamento diretto della fornitura di cui all'oggetto, ai sensi dell’art. 50, comma |, lettera b), D.lgs. n. 36/2023,
tramite Trattativa Diretta su Piattaforma Regione Lazio “S.Tel.La.”.

OGGETTO E FABBISOGNO

Sono oggetto della presente indagine i dispositivi di prelievo antiblastici indicati nella tabella sottostante

progr. caratteristiche prodotto fabbisogno annuo

Dispositivo sterile e apirogeno per ricostruzione e prelievo farmaci antiblastici
con: - sistema di fissaggio ai flaconi (di dimensioni circa 20 mm) - filtro
| idrofobico da 0.2 micron — valvola a ritegno bidirezionale — materiale 1.000
compatibile con i farmaci chemioterapici privo di ftalati e latex free — flessibile

e resistente alla trazione

Dispositivo sterile e aprirogeno per ricostruzione e prelievo farmaci
2 antiblastici tipo TAXOL con: - sistema di sicurezza fissaggio ai flaconi (di
dimensioni circa |3 mm) — filtro idrofobico da 0.2 micron - valvola a ritegno 10.000
bidirezionale — materiale compatibile con farmaci chemioterapici privo di ftalati

e latex free — flessibile e resistente alla trazione

DURATA

La durata dell'eventuale affidamento & di 12 (dodici mesi), prorogabile per ulteriori 12 (dodici) mesi.
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IMPORTO STIMATO

L'importo stimato della fornitura & pari a circa € 22.000,00 IVA Esclusa

MODALITA DI PRESENTAZIONE DEI PREVENTIVI

Gli operatori economici interessati dovranno far pervenire il preventivo agli indirizzi di posta elettronica

prot.gen.asl.vt.it@Iegalmail.it — riccardo.corgna@asl.vt.it, indicando:

e scheda tecnica dei dispositivi proposti (inclusi rifermenti a standard di sicurezza e conformita alle
normative vigenti: ISO, CE, marcatura dispositivi medici, etc.);

e preventivo economico indicativo, comprensivo di eventuali costi accessori, con l'indicazione dellIVA
applicabile;

o tempi di consegna e condizioni di garanzia;

e dichiarazione di conformita del prodotto alle normative in materia di dispositivi medici;

o dichiarazione di possesso dei requisiti generali e professionali ai sensi del D.Lgs. n. 36/2023;

o attestazione del possesso di adeguata esperienza nel settore di cui trattasi;

entro e non oltre le ore 18:00 del 15 novembre 2025, riportando in oggetto: “Awviso di indagine
esplorativa di mercato avente ad oggetto la fornitura di dispositivi di prelievo antiblastici”.

Il possesso dei requisiti potra essere dichiarato mediante autodichiarazione ai sensi degli artt. 46 e 47 del
D.P.R. 445/2000. L’Azienda si riserva di richiedere la documentazione comprovante i requisiti al solo
operatore economico affidatario

Eventuali informazioni e chiarimenti potranno essere richiesti ai suddetti indirizzi mail.

Tutta la documentazione richiesta dovra essere sottoscritta digitalmente e corredata dal documento
d’identita del legale rappresentante/ procuratore in grado di impegnare |'operatore economico

MODALITA DI EVENTUALE AFFIDAMENTO

L’individuazione dell'operatore economico cui eventualmente affidare la fornitura di cui trattasi sara operata
discrezionalmente dalla Stazione Appaltante, a seguito dellesame dei preventivi ricevuti entro il termine di
scadenza previsto per la loro presentazione, tenendo conto della qualita della proposta e del costo in
relazione alle esigenze dell’Azienda.

Non saranno presi in considerazione preventivi di importo superiore a quanto stimato dalla Stazione
Appaltante.

L'indagine esplorativa di sui al presente avviso non & in alcun modo vincolante per la Stazione Appaltante, di
conseguenza non ‘costituisce né pud essere interpretata in alcun modo quale impegno precontrattuale, né
pud dar luogo ad alcuna forma di responsabilitd precontrattuale. La presente indagine esplorativa di
mercato dunque NON costituisce impegno all’acquisto.

Il presente Awviso ha scopo esclusivamente esplorativo e la Stazione Appaltante sara libera di sospendere,
modificare o annullare in qualsiasi momento I'indagine avviata, senza che gli operatori economici partecipanti
possano vantare, nemmeno a titolo risarcitorio, alcuna pretesa o diritto di sorta anche in presenza di un
unico preventivo ricevuto.
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alla soglia comunitaria (sia affidamenti diretti che procedure negoziate).
Si invita pertanto codesta Ditta, qualora non gia ivi registrata, a procedere ad abilitazione al sistema predetto
ovvero verificare la validita dello stato di iscrizione.

TRATTAMENTO DEI DATI

| dati saranno trattati ai sensi del regolamento UE 2016/679 (GDPR) esclusivamente per le finalitd connesse
alla presente indagine.

Distinti saluti
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