Allegato  A

Spett.le Azienda USL Umbria 2

Viale D.Bramante, 37 05100 Terni

Servizio Acquisizione Beni e Servizi
Pec: aslumbria2@postacert.umbria.it
All’attenzione del RUP  Anna Rita Bisogni
AVVISO DI CONSULTAZIONE DI MERCATO 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
Il sottoscritto:
	
	

	Cognome e nome
	

	Nascita (luogo e data)
	

	Codice fiscale
	


in qualità di                   (indicare la carica sociale)                della Ditta:

	OPERATORE ECONOMICO

	

	Ragione Sociale
	

	Natura Giuridica
	

	P.IVA
	

	Codice Fiscale
	

	CCIAA Provincia e Numero di iscrizione
	

	Indirizzo sede legale (via, civico, cap, città)
	

	PEC
	

	Riferimenti telefonici
	


MANIFESTA

il proprio interesse per l’avviso di consultazione di mercato per l’acquisizione in noleggio di una Sterilizzatrice Sterrad 100NX di produzione Advances Sterilization Products (ASP) o equivalente, per il Blocco operatorio del Presidio ospedaliero di Foligno, per l’importo di euro 20.900,00/semestre (euro 3.000,00/mensile Iva esclusa + euro 2.900,00 per convalida annuale, Iva esclusa), per la durata di 6 mesi con opzione di rinnovo per ulteriori 6 mesi, propedeutico all’eventuale affidamento diretto, ai sensi dell’art.50, comma 1, lett.b) del D.lgs. 36/2023.
A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 Dicembre 2000 n. 445,  consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000,
DICHIARA, il possesso di:
 requisiti di cui all’art. 65 del D. Lgs. n. 36/2023

 requisiti di ordine generale, ai sensi degli artt. 94, 95 e seguenti del D. Lgs. n. 36/2023 

 requisiti di idoneità professionale (ai sensi dell’art. 100 del D. Lgs. n. 36/2023) 

 iscrizione nel Registro della Camera di Commercio, industria, artigianato e agricoltura (C.C.I.A.A.) per un’attività imprenditoriale inerente all’ oggetto dell’appalto 
 iscrizione al MEPA per la categoria coerente con l’oggetto dell’avviso.
Allega:

 idonea documentazione tecnica/depliant, schede di sicurezza del dispositivo proposto, in quanto elementi indispensabili per la valutazione della conformità dello stesso, rispetto a quanto richiesto nell’avviso esplorativo 
 preventivo di spesa. Il preventivo di spesa dovrà essere firmata digitalmente dal legale rappresentante della ditta candidata

 eventuale documentazione a comprova dell’equivalenza.
Luogo e data ____________________
            





                     


Firma digitale







                     ____________________________

