SISTEMA SANITARIO REGIONALE ‘

. AZIENDA OSPEDALIERA
SAN CAMILLO FORLANINI

DELIBERAZIONE N.°

e .1'765,9"

'DEL

REGIONE >
LAZIO K

¥7 DIC. 2021

Struttura proponente: U.0.C. Acqu151210ne Benie Servm Centro di C(

Codice settore proponente: BSDG- 4825

sto: 1AORZZ2 1038

Oggetto: “Revoca, ai sensi dell’art. 21 quinquies legge 241/90, dell’aggiudm
| della ditta Ahsi S, pA ¢ contestuale miova indizione di una procedura negoziata,
] di n.1 criostato per Pesecuzione di esami intraoperatori per le esigenze della U

Llestengore
Dfsa Giyrald Sji

oni
firma

aZiOI‘IC, approvata con deliberazione n. 914/2021 a favore
a, mediante il Mercato Elettronico della P.A. per la fornitura
-0.C.;Anatomia ed Istologia :

Patologica.”

Parere del DirettoréAmmihisirdiivo ff. : Dott.ssa Francesca Puglia | * |

?ﬁFAVOREVOLE iy

Firma m \g\.

0 NON FAVQREVOLE (90(1 motivazioni aIlegate al presente atto)

: Data | \- ‘

Parere del Direttore Sanitario : Dott.ssa Daniela Orqzi

I NON FAVOREVOLE (con mogévazior

‘ CaEi g
Firma w ‘

i allegate al presente atto)

[

Data /( :c

. 12.00%

Voce del conto Economlco/Pammonlale su. cui si 1mputa l’unporto

11 Dirigente.add=tto al controllo del budget, con la sottoscrlzmne del presente atto, attesta che lo stesso non comporta scostamenti

sfavorevoli rispetto-al budget economico aziéndale.

1 gty P
Visto det Dirigente addetto al controllo del budget economico a21endale

Direttore UOC Programmazmne Strateglca e Controilo di Gestione - Dr ssa Mmam P1cc1n1

Data -

Il Dzrigente eloil Responsabile del procédimento covi la sottoscrizione del |
che l’atto & legzttzmo nella forma e nella sostanza.

esponsabile »-Prott. :

Farfusola

Firma

- Dat

Data .

presente atto, a seguito dell

istruttoria effettuata attestano

o> de 2o

Sede Legéle: Circonvallazione Gianicolense, 87 — 00152

Romia / CF. e P.L 0473

3051009
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IL DIRETTORE DELL'U.O.C. ACQUISIZIONE BENI E sERVIZi BER

- 1 D.Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502" e ‘successive modlﬁche ed integrazioni,
recante norme sul “Riordino della |disciplina in materia sanitaria, a norma
dellart. 1 de]la Legge 23 ottobre 1992 n. 4‘21”

- la Legge Reg10na1e del 16 g1ugno 1994 n. 18 e successive modificazioni ed
- Integrazioni fecante “Disposizioni pet 1 rordino del Setvizio Sanitatio
Regionale ai sensi del Decteto Legislativo | 30 dicembre 1992 n. 502 e successive |
modificazioni ed mtegtazmm istituzione delle aziende unitd sanitarie locali e
delle a21ende ospedahere” R : ‘
- la Legge Regionale 31 ottobre 1996 n 45 recante “Norme sulla gestione
contabile e patc]momale delle Az1ende unitd sanitarie locali e delle Aziende
_ ospedahere

- il Decteto Legslatlvo 18 apnle 2016 n. 50: “Attuazione delle direttive
~ 2014/23/UE e 2014/25/UE sull'aggjudlcazmne dei contratti di concessione,
- sugli appalti pubbhc1 e sulle’ procedure d'appalto degli enti erogatori nei settori
dell'acqua, dell energia,’ de1 trasporti- € de1iserv1z1 postali, nonche pet: 11 nordlmﬁg_ ;
i1, della’ dlsc1p11na vigente in materia d1 contratti pubbhc1 relativi a lavon servizie
formtu:ce : 1
- la Le‘ggel 50 dicembre 2020 n. 178 & Bilancio di previsione dello Stato per
Tanno finanziatio 2021 e bilancio pluriennale per il triennio 2021 - 2023;

-la Legge Reg10nale Lazlo 30 dlcembrf» 2020 n: 25 — Legge di stabilita regionale
2021; i ‘ ! R :‘Lf‘ s ‘

-la Legge Reg10nale Laz1o 30 dlcembre 2020 n. 26 — Bﬂanc1o d1 prews1one
finanziario: della Regione Lazio 2021 - 2023

che con:deliberazione n. 914 del.15 / OJ/ 2021 é stata aggiudicata la procedura
negoziata RDO 2753075 , espletata mediate Mercato Elettronico della PA.,
pet la fornitura din.1 criostato per Pesecuzione di esami intraoperatori per le
e51genze della U.O. C Anatomla ed Ist$log1a Patologlca alla ditta Ahsl S.p-A;

( S . .
PRESO ATTO -del verbale n. 20210163 del 22/ 09/2021, con il quale

& stato sosp’eso il collaudo dell apparecchlatura aggludlcata con o
deliberaziorie si1cc1tata a causa di un malfunzmnamento dello strumento;
-viene conseguentemente richiesto, alla ditta formmce l’mtervento di

- assistenza e/ o d1 sostituzione dell’appaxecchlatura, S ‘

.. = della mall del 22/ 10/ 2021 con la quale l’Ufﬁclo Co]laudl Elettromedlcah ha
chiesto ‘alla ditta Ansi S.p.A., I’ immediata sostituzione del criostato in quanto,
nonostante - gli - interventi della dittal di assistenza , Bio Clinical Setvice , lo

- strumento ¢ risultato ancora non funzionante;

- - della nota, prot. 212434 del 04/11/2021 con la quale il Dirigente U.O.S.D.

Ingegneria Clinica, ha comunicato che non vi ¢ stato alcun tiscontro, da parte

[ .
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- della dltta Ahsl S. pA n rnento alﬂa sosutuzmne de]l’apparecchlatura che
pertanto nsulta non aver mai funzwnato,

| ‘ ‘
- PRESO ATTO - della nota 42111 del 02/12/ 2021con la quale ¢ stata diffidata la ditta AShl: o

. DEL 24/06/2021

criostato pet esegmre sezioni su carr

S.p-A. al itiro dell’apparecchlatura Nx 50. OPHDV ‘ordinata con BE-265‘ o S

" la nota 221512/2021 con la quale i Direttore della U.O.C. Anatomia ea o
‘ IStOlOgla Patologlca tibadisce la necessiti di dotare la propria struttura di un

plom di tessuto congelato nel corso di

- interventi chnurg1c1 in atto nelle ¢ camere operatone e per valutare I'idoneita dei
campioni per 1 trapianti da donatore a ncevente

RITENUTO B E:pertzmto oppb;tﬁno: :

- procedere alla revoca della deliberazia
- 21 quinquies legge 241/90, con la quale

‘Anatomia ed Istologia Patologica, élla di

- procedere all'indizione, 2i sensi de]]

ne“ n. 914 del 15/06/2021 ai sensi dell’art.

€ stata agg1ud1cata la fornitura din.1

. criostato pet 'esecuzione di esami iritra )peratorl perle e51genze de]la U.0.C.

ttaAh31SpA

art36 ‘del; DLgs 50/2016, di una nuova

procedura negozmta su I\/LEPA per la: formtura di n.1 criostato per esami
.. ntraoperatoti — impotto complessivo thesunto Euro 40.000,00 + IVA, da imputare : .
| P sullautorizzazione n.34 = - conto, 101020501000 anno6 2022 ~ codice B019 fonte di

, ﬁnanzxamento 04 Prov.1;

,Y.

CONSIDERATO ‘ - che la scelra del contiaente verra effettuata con il‘ criterio  dell'offérta
Y 1. . . economicatnente piti:vantaggiosa ai sensi di quanto-previsto dall'art. 95, comma 2
’ ' del D Lgs . 50 /20161 n conformita ax cnten ﬁssan nella lettera- d1 mv1to,

- che gh opc_raton economici ‘,g:he; 'nsp )nderann_o a tale ‘ nchlesm dov,ranno essere
in possesso dei requisiti genera]i dicui alI’art.SO del D. Lgs. n. 50 /2016;

VISTA lalettera; d'invit‘o‘allegata;

- ATTESTATO che il presente. provvedlmento a seguito: delPistruttoria effettuata, nella forma
: e nella sostanza & totalmente legittimo, ai sensi e agli effetti.di quanto disposto
- dall’art.1 della Legge . 20/94 succei)swe modlﬁche nonché allai stregua dei

criteri di economicita e-di efficacia di cui allatt.1, primo comma, della legge
241/90 come modificato dalla legge 15 ’5 / 2005

| PROI?@NE

esigenze della U.O.C. Anatomia ed Istologla Patologma alla ditta

- direvocate , ai sensi dell’art. 21'qu‘.ir:1quies legge 241/90, la deliberazione 0. 914 del 15/06/2021 con
la quale & stata aggiudicata la fornitura din. 1 criostato per Pesecuzione dlesatm intraoperatori per le "

Absi S p A

o di indire, ai sensi dell'art.36 del D.Lgs 50/ 2016, una nuova proce :1ura negomta su MEPA per la. formtura
' di n.1 criostato per esami intraoperatori — importo complessivo presunto Euro 40.000,00 + IVA, da imputare
sull’autorizzazione n.34 — conto 101020501000 anno 2022~ codice B019 — fonte di finanziamento 04 — Prov.1;

)

—
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- di aggiudicare la seguente procedura negoz1ata utlhzzando 11 criterio dell offerta economicamente p1u

- vantaggiosa aisensi di quanto previsto da]l’art. 95, comma 10 bls

‘ | ctitet fissati nella lettera d’invito;

it - > di aggludlcare Ia formmra anche i n presenza di una sola offerta“

- diinvitare le ditte abilitate al Bando Bem/Formture spec1ﬁche pet IaSamta, e T

del D. Lgs. 50/2016 in conformita ai

Va]ida;

- di pubblicare Ia presente delibera sul proﬁlo del Comm1tterite Wwwscamﬂlofoﬂammrm it;

- di stabilire che 1l Responsabile del Procechmento eil Dott Paolo Farfusola e il Direttore dell’esecuzione
del contratto, & 11 Direttore della U O.C. Economato Gc suo‘;le Contratti, Logistica, Dott. Matcello -

Valensise.




Delib

IL DIRETTORE GEN

VISTE le deliberazioni della Giunta Reglona
, del 14/03/1996
VISTI - Part. 3 del DLegvo n 502/ 92 e succs

Part. 9 della LR. n. 18/94; -

“TVisTo
VISTA

LETTA la proposta di' delibera, “Revoca al

dell’ agg1ud1ca210ne approvata con del
AhsiSp.A, e contestuale nuova indizic
- il Mercato Eletttomco della P.A. pet Iz
- di esami mtraoperaton pet le esiger
- Patologica.” presentata dal Direttore

PRESO ATTO
che lo stesso, a seguito dell’istruttortia’
totalmente 1eg1tt1mo ai sensi dell’

modifiche, nonche alla stregua dei c

alPart. 1, primo comma; della Legg
15/ 2005; |

VISTI i paren favorevoh del Direttore Amrmm

DELIBERA

esigenze della U.O. C Anatomla ed Istologla Patologlca alla ditta

erazione n.

i decreto del Presidente della Regione I

i la propria deﬁberaiioné‘ A. 1523 del 2

che il Dirigente proponente il present<

di revocare ,al sensi dell’art. 21 qujnquies legge 241 / 9, lad
la quale € stata. aggmchcata la' fornitura: din. 1 criostato pet Pe

‘17 DIC 20
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del

le Lazio n. 5163 del 30/06/1994 e n. 2041

vssive modificazioni ed integrazioni, nonché

azio n. T00198 del 28 ottobre 2021;
n(‘)x‘rér‘nvbi:é 2021;

sens1 dell’art. 21 quinquies legge 241/90,
Lberaz1one n. 914/2021 a favore della ditta
one di una procedura negoziata, mediante

1 fornitura di n.1 criostato per I'esecuzione
nze della U.O.C. Anatomia ed Istologia
lella U. O C Acquls1z1one Beni e Setvizi;

= prowedunento, sottoscnvendolo, atte‘sta‘
effettuata, nella forma e nella sostanza &
att. 1 della Legge 20/1994 e successive
riteri di economicith e di efficacia di cui .
2%1 /90, come modificato dalla Legge

I ‘ .

trativo‘ e del Direttore Sanitatio;

eliberazione n. 914 del 15/06/2 2021 con .
esecuzione di esami mtraoperatom per le:
Ahsi S. p A

{

- diindire, aisensi dell'art.36 del DLgs 50/2016, una nuova proce

| sull’autotizzazione n.34 — conto 101020501000 anno 2022 — codice

- di aggmdlcale Ia seguente procedura negozmta utihizzando 1l cnt

vantaggiosa aisensi di quanto previsto dallatt. 95, comma 10 b1s
criter fissati nella lettera d’mvito; :

- diinvitare le ditte abilitate al Bando Beni/Fornitmé speciﬁghe pé

- diaggiudicare Ia fornitura anche in presenza diunasola offerta val

- dl.pubbhcare la presente dehbera sul proﬁlo del Comrmttente W

dura negomata su MEPA per la: formtura :

«-din.l. criostato per esami mtraoperatorl importo.complessivo presunto Euro 40.000,00 + IVA, dai imputare

P019 fonte d1 finanziamento 04 — Prov.1;

1
,T.v !

I°1:1o dell’ offerta economicamente - :pia
del D. Lgs. 50/2016 in conformita ai

t Ia Saniti;

ngarnﬂlofoﬂanininn.it; ‘




‘ Delibera

- di stabilire che il Responsab]le del Procedlmento eil Dott. Pa
del contratto, ¢ il Direttore della U. O C. Economato Ge
Valensise.

La struttura complessa proponente cuterd gh ade1
provvedimento. S ‘ ‘ ‘

La presente deliberazione é& cornposta d1 n. 2 f} pagme d1
mdicati.

= 415 consecutivi, ai sensi de//a Legge Rﬂ(gzona/e 31.10. 7996 n.45.

IL DIRETTORKE
' (Dr. Narciso Moytard

1/ presente atto ¢ pubblicato nell’Albo dell’Azienda nel ﬂto mlemet ag:zenda/e WWW. scaml]lofoﬂamm rm. 1t per gzomz

NERALE

) ,
Uu(

L
[
I

\
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zmne n del

- 1769

010 Farfusola e 11D1rettore de]l’esecuzmne‘
suone Conttatu, Logistica, Dott. Marce]lo

pag. n.

npimenu' consequenziali del presente

/16

paglne di allegatl nei termini
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AZIENDA OSPEDALIERA

+

+ SAN CAMILLO FORLANINI | @ LAKggNE
VERBALE DI ACCETTAZIONE E COLLAU

. MICROTOMI CRIOSTATI

b ] |
DO N.20210163 DEL 22 [©F w2y

/

' CENTRO DI COSTO SU0301L01P ANATOMIA ED !STOLOGIA PATOLOGICA

-LABORATORIO

| CITOLOGIA E ISTOLOGIA .

| OSPEDALE S. CAMILLO PAD. MALPIGHI- P1-LABORATOR!O

FOF’N!TORE AHSI SPA

| DIRETTORE: DOTT.SSALR. GRILLO

cT.

DOTT. M. BUCCELLATO

'DELIBERA N. 914 DEL 15/06/2021

| FORMA DI PRESENZA: PROPR!ETA

_ORDINE BE-265 DEL 24/06/2021 CESPITE

COSTO €-31.900.00 + IVA

' MOV. CARICO 2281 DEL 15/07/2021 DDT 3286 DEL 29/06/2021 |
" TINVENTARIO MATRICOLA "MODELLG | | _ TIPOLOGIA ~PRODUTTORE
1€ 22,973 52J @JOGOZo i @Jaw\,/o s,fﬁ Mx g Crio s Cres D14
ln ols7a 22 /0?/%‘?—1 /»—kc S}o@e (o ’C 55\7': 0. TN OomRis Treisie,
L Terie 1 0Tk ]rpczr e ,2’9 T Tepo A Loduewzione ol Oriosreis
dQ “{” U”Q\ QJ’;‘Q‘O‘" ..... N hd  CousTaT TaNla liche (?fdjqpqr-ac’m.htsrt\ré
c{mp{ug; Ih QTQMJ«‘E!\,/ Q/U fonliC & ' la veio ‘
Al o [f08 40 0 ot ‘2138 v “?0 ‘s
Sy b PV UL s l,_c GATA « ~24°
p&a ,",:‘?M T «gf Se s»[,,c b c‘? @ 00l Qa0 . b f ;bﬁrwﬂ%,
T meobird ok [yod AHSI SiA | fet Tine b0
Cr(os7470 |e /@ ‘ WQVH U-L“éi sy i*é’rc “
\

ACCETTAZ%ONE DEL. COLLAUDO

O POSITIVO ™.

| OPARZIALE . ..

Venﬂca dell'mtegrlté dell’ 1mbailagg n] Manuaie d'uso. - a
Verifica della corrispondenza a guanto mdxcato nell’ordme O _| Schede tecniche _ _ 0
Controllo visivo che l’aggarecchsatura nen abbxa gv:dentl dani esterm " 0 | Verbale d'instaliazione Dutta : [m]
Verifica dati di targa 1 | Verifiche'di sicurezza e}eﬁrzca a
CE - O | Garanziamesi- Q=
Prove funzionali 1 | Effettuate & o R D
: : ¥ | Da effettuare durante sl corso d| formazxone
Stato di conservazione . 03 | Nuovo - i,
' ‘0 -} Buoho
, 0 | Non necessario gerche disnosmvo Qid presente
Corso di formazione: ‘10 | Effeftuato ‘L o )
' - O | Lasciato modulo al Reparto restttu; firmato all’'Ufficio
 ESITO: 0. NEGATWD

| Np;e:

T e

i

DATA DI ACCETTAZIONE

rrfee ]

’Z.,c‘f

ATA DI SCADENZA ..~

FORNITORE AHSI SPA:

/Lw k[

' A.T.. GLOBAL SERVICE:

iIL COORDINATORE TECNICO U)

‘Z‘"

| U.0.5.D. INGEGNERIA cqw" A

" Raxt DS/SWGSSS& e—maz! collaudobiomed(@ sc'm;lloforlamm it




AHS! SPA '
C.F. E P, IVA 0243m50964 CAPITALE SOCIALE € 4.800.000,00 LV. .
REGISTRI IMPRESE MB 1:124510&0964 REA MB 1463293 RAEE n‘asnznnunm

BSEDRDE LEBALE E AMMINISTRATIVA
VIALE DELLE INDUSYRIE 33 2oest BERNAREGEID MB '
TEL. U39 6HZ7.1 FAX 039 582‘7 7DD WWW AHSE. lT ASSISTENZA@AHSI lT

serv
800-

¢

3254

220640 -

VERBALE DI INTERVENTD TEZBNIE:D VIT N. 181584

INTERVENTO ESEBUITO PRESSO ) INTERVENTDO DA FATFURARE A DRDINE CLIENTE
oo SORAENTE Q'S {}ébﬁ (4(/ C &2‘( fLL;? CLIENTE i NE
b |
1
. v
ISTUREP. A/Uf% ‘) n\A‘ UFFICIO 1‘ oA
|
} CHIAMATA
lNDiRlZZﬁ C{i}/cgﬂ/{j&—wéa INDIRIZZO N
Gyl O LENSE poistlorr |
. : R : DATA
TEL. FAX ... — TEL FAX ‘
£-MAJL: C.F . P,
APFAREDGHIA‘FURA MBD &Q\j [? C:li ﬁ @ NX S ‘y MATR, S ib 110‘9@ Z'C P
V CODICE OGGBETTO DELL’ASEISTENZA
&/&- F | TIPO DI INTERVENTG . [oata T EDFE DEsor €]
‘ . . DlA'rA . OFG A{ €
Q(Q \ﬁ ATTIVITA N? CONTRATTO | M/ €
NATURA DEL BUASTD ~~ o pATA L] A DFR L
MO el
CAUSA ‘DATA o DFC € i
TARIFFA ORARIA € " 7 Ty ToTaLE wo € /
‘D“‘:-‘sc“‘(z“:’:“."'? . _capicE | Q.TA €/cao. €mrar
; TuTT Lt IMPORTI SOND IVA ESGLUSA. 2 TOIALE < /

“FTOTALE {(1+2)
\ )

? .

DESGRIZIONE MALFUNZIONAMENTO:

LAVORI ESESLITH M

nofle v TE Lﬂ 1\)@(/(: @gmuww

To PO & sifi

JSATO LA EAFEAATULA DNEL

PAIA PEZY0 ENA

L DEUsTA A ~Ve QUELLA AUVA L

U

A+ 10

=

NO‘/\)

! ’f\e);% 34

Do

STAM Qv

SI AAFFENERNNAD OLTAE LO ?é/}/

sim——

@Rmcm ?xa—cm ‘
| ohat

AAT)

NOME DEL TECN

M(/

CBD TEGNICO

C’@?

B (STAMPATELLE)

‘ =2

DATA

2

URA

2\

H1u

TIMBRD E FIRMA CLIENTE . FIRMA T

ASBIAMD CONTROLLATO € RICONOSCIUTE ESATTO BUANTD SOARA.

ECNIGO

SEGUIRA FATTURA
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AHSI SPA - COLLAUDO 20210163

Collaudo Biomedico - - ' i
ven 22/15/2021:11.07
ABio Clinical Service Sii <info@beservicaiit>; assistenza@ahsiit <assiste

CcBeni e Senvizi <benieservizi@scamilfofortanini rmit>; Giorgia Simeoni

- Pagina 1 di |

nza@ahstit>; inf@ahslit <inf@ahsiit>;

i <GSimeoni@scamilloforlaninirmiits;

Economato <aconomato@scarmilloforfanini.rm.it>; Lucia Rosalba Grillo <LGrllo@scamilloforianini.rm.it>; Marco

Buccellato «MBuccallato@scamilioforlanini.rm,it>; Annarita Caporaso
Prestanicola <APrestanicole@scamillofordaninirm.it>;

Priceiea:  Alfa

allegati (930 K8;
VERBALE 20210163 AHSI - BUCCEL!_ATO.pdf:

<ACaporaso@scamilioforianini.rm.it>; Antonio

gg;udrcazmne della procedura negozxat:az mediante il Mercato Elettronico della P.A, peria fornitura din.
nze della U.0.C. Anatomia ed fstologia

1 criostato per N esacuzione di esami intraoperatori perle esige

Patologica.
DELIBERA: 914 DEL 15/06/2021

CRYOSTAR NX 50 OPHDV
FORNITORE: AHSISPA _

ORDINE: BE-265 DEL 24/06/2021

FORMA D! PRESENZA: ACQUISTO _
U.0.C.: ANATOMIA ED ISTOLOGIA PATOLOGICA
. PADIGLIONE: MALPIGHI PIANO 1°

il CRYOSTAR NX 50 OPHDV & stato installato il 22/03/2021 e a tutt'oggi, nonostante gli interventi della ditta

di‘assistenza Biv Clinical Service, non ha mai funzionato.
Si chiede pertanto Iimmediata sostituzione dell’apparecchiatura
Distinti saluti
Giovanna Leo

545 FL 3R SAPTART Y RS ADENALE

AZIENDA OSFEDALIERA
SAN CAMILLO FORLANINI

Ufficio Collaudi Eletiromedicali
U.0.8.D. Ingegneria Clinica
collaudobiomed@scamilioforlanint.rm.it
Fax 0658706856

Giovanna Leo cell. 3358456254
Maurizic Nistico cell 3484399178

https:/mail.scamilloforlanini.rm.itowa/

22/10/2021

3




\\b\@% L~ Do S < ©

S5 PRI AN aClx*ﬁiaf\}

AZIENDA OSPEDAL ERA
SAN CAMILLO FORLANINI

=0 REGIONE
AZio — &

& LAZIO

|
|
| i
Area Tecnica - UOSD Ingegneria Clinica
| Romsa, 04/11/2021
Al Direttore UOC Acquisizione Beni e

Servizi
Dott. Paolo Farfusola

Documento N. 212434/2021

Al Direttore UOC Economato, Gestione

Contratti, Logistica

Dott. Marcello Valensise

" c.c. Al Direttore UOC Anatomia ed Istologia
Patologica

D.ssa Lucia Rosalba Grillo

OGGETTO: Delibera n. 914 del 15/06/2021 avente ad oggetto: “Aggiudicazione della procedura negoziata,.
mediante il Mercato Elettronico della P.A. per la fornitura di n.1 criostato per Vesecuzione di esami
intraoperatori per {e esigenze della U.0.C. Anatomia ed istologia Patologlca

In riferimento aHa delibera in oggetto con la quale & stata aggiudicata la fornitura di n. 1 criostato per

Fesecuzione di esami intraoperatori per le esigenze della U.O. | . Anatomia ed istologia Patologica alla Ditta

Ahsi S.p.A., come gid comunicato con mail del 22/ 10/2021 (AH 1} a cui non & pervenuta risposta, si fa
presente che a tutt’oggi, dopo gli interventi della ditta di ass:stenza Bio Clinical Service, E'apparecchratura

non-& funzionante.

Pertanto, alla luce di quénto. sopra;si chiede alia S.V. di'dare seguito agli adempimenti di conseguenza,

Cordiali Salutl.

Il Dirigente UOSD Ingegneria Clinica

Sede Legale: Girconvallazione Gianicolense, 87— C0152 Roma / CF.e PIL 04733051009

Tel 06/58703403 - 06 58703816 - fax: 06 58702555
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Oggetto. Fornitura di n.1 criostato per Pesecuzione di

Spett.le AHSI

affcrtc.ahsl@pcc it
 assistenza @ashiit

ami mtraoperatcm per le esxgcnze &eﬂa

U.0.C. Anatomia ed Istologia Patologica. Delibera di aggmdxcazmne n. 914 del 15/ 06/2021

Si comunica che, per i motivi -so‘ttonpozt:m, questa Aziet
fornitura a codesta Societa del ciiosmto aggiudicato con'dj

- Come msulta dal *«erbaie 1. 2021(}263 del 22/ 0972021, 1

sostituzione dell’apparecchiatura.

- Con mail del 22/10/2021 inditizzata 2 codesta Saclem
Azienda ha chiesto formale immediata sostituzione. dell
degli interventi di assistenza da patte della ditta Bio C
funzionante.

- Ad oggi, come attestato dal Servizio di Ingegneria Clini
riscontro, da parte di codesta Societd, in merito alla
pertanto non ancora funzionante.

" Al fine di non incorrere nellinterruzione di pubblico sex
revoca dellaggiudicazione in oggetto ¢ alla contestuale nu
Si diffida pertanto codesta Societd a ritirare unmediata

ORDINE: BE-265 DEL 24/ 06/ 2021.

Distinii saluti

Sede Legale: Circonvallazione Gianicolense, 87 — 00

nda sta pte&sponeﬂdo gh am 131 revoca deﬂz _
cliberazione n. 914/ 2{}2‘1

collaudo éeﬁ’appazeccinatum & stato sospeso‘ s
ato fichiesto: Imtetvento é;s:tstenzawe/ (o dz R

I’Lfficw Collaudi Elettromcdncah di quest&
'xpparecchmum in quanto anche a seguito
finical Serv:ce Io strurmeqto & multato non
nica dx questa Amm{ia, ﬁozx vi & stato alcun
sostituzione dell’ap?arecchmmra che risulta

Vizio questa Ammlmatazxonc procedcm aﬂa
ova indiziope di gara.
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: U.O C. Anatomua ed lsto!ogta Patologlca
' Codice C. costo SU0301 Lop .
Dlrettore. dott.ssa L Gnllo |

Al D!rettore Bem e Servizi

.DocumenroN 22]512/202] , ‘. ? " . Dot Paolo Farfusola:‘:
',24/11/2021 T |

Oggetto: rlChlestl fomxtura di n l cnostato pcr esecuzm‘ne ch esamx mtraoperatorl
St nchzede a u)dcsta Azxenda Ospedahera la formiura. di n.I cmostato perl esecuzmne di esami »
mtraoperamn - ‘

R ep.c.All'mg. Caporaso‘f'f e
G Ty Ingegnena Clinica’'= " "~

-1 cnoslatc & uno strumento, mdlbpensablle in Anatomla Patqlogma per esegune sezu)m su uampmm o

.. 4i tessuto congelato nel corso di interventi chirurgici in atto| nella camere operatone La nostra uocC '
& anche inserita nel calendario delle reperibilita per I esecuzioné dz esami mtraoperatou su camplom
di tessuto congelato, al fine della valutazmne dell ldonexta‘ del camplone pervenuto a ﬁesco peri

trapianti da donatoxe a ncevente

Attualmente la nostra UOC. ha i’n dotazicme due criostati di'r‘na‘rca Leica, di cui uno, modello
CM1850 (IC 08354), non plu prodotto dal 2013, installato nel 2001 per il quale & sopravvenuta
Pimpossibilita di reperire i ricambi necessari alle mevxtabﬂ; 1‘1parazxom (si allega comunicazione di
fuori produzione, pervenuta dalla ditta Leu.a) In: caso di nuovo guasto di tale modello, la ATI

. Global Service pxoporrebbe la messa in fuori uso, cosi come conszghato da Leica.

"7 Lraltro cnostate modello CM1930 (IC 08333) ¢ stato mstall ato nel’fe-bbraio_20}0.

Distinti saluti

icia Rosalba Grillo ~

00152 - ROMA ~ Circonvallazione Gianicolense n.87 - tel. 06158704822/4823 - fax 06/58705432/5433
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N. 1 crloslalo pc: esaml xstokwlcl su campiom d1 tessuto cc nvéiato : I | ‘ ':_-;5" g
Camttenstxche mmxme (pena esclusmne)
N. . DESCRIZIONE
1 N 1 cnostato pe1 esa’ 1S “a‘lmpzom di tessuto congelato o
2 Ststema automatxco dx disi ‘fe‘.xone che garantxsca asso}uta
etﬁcacm ¢ sicurezza per |’ ogeratore (formre certificazione)
3 Congelamento rap1do del camp1 one con s;stema Peiuer o
R Raﬁreddamento contmuo"della camera mlmmo 23 C
5 Raffreddatienis contimio del SApports pmalama@e 'guida anti-roll
6. Comandi éSterrli
7 - Rimozione delia 1ama cori sxstexm di sicurezza che prevedano
' T utlhzzo d1 utenSIh senza conmtto con 1e mam dell operatore
g8 In caso. dJ ut genz& possxblhta d1 mterrompere 11 cxclo
Lottt o di dlsmfezmnc, e utdzzzme lmmedlata.mente il criostato
9 Avanzamento / arrenamento del campione per sgrossatura e tagho.
motorlzzato con coantrollo elettromco . v
10 . .. Supporto porta lama per lame monouso con spostamemo laterale o
: - ’\[Lea,namsmo dx taoho senza possxblhta d1 v1braz10ne.
11 al f'me di ottenere la massima pr .crsxone e quahta della sezione
12 . Confomﬁté alla nbxjala EN '6:0601-1 (CI‘:I 6”-5) e aitre norme apphcablh ,

00152 - ROMA = Circonvéﬂlazione Gianicolense n.87 - tel. 06/

1

58704822/4823 - fax 06/58705432/5433
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Carattenstmhe mlghoratxve (a punte gm)

L

HEY
SN

N. ‘ C.amttcrxstuhe soggette a ‘alutazlone ;;"‘ Rxsposta ruhxesta Pu_hteggio niassimo
Possxbﬂr{a di unhzzare pm ptogranmu di L . - ,
1 dmmtezmone ' - Gt - Relazionare - 10
_ Spessorc. deHe sezioni dal aDOO micron, Pt C
2 kon regolazione estema alla camera Relazionare 10
dei valori di impostazione © | . L I
‘| Rivestimento della superficie esterna con agent
3 atmbatte.m.o, per disinfezione efficace delle zone
non raagnmte danh alm 51stenn d1 chsmtezuone
4 Microtomo totalmente mcapsulato che pennetta una’ | - SI/NO .
facile’ dxsmfezxonee@hzm S Sone el SR
5 Slstema mteorato d1 aprrazwne COSI/NO b o5 b
Documemazone scwnnhca comprovante ’ Y : S
6 F etﬁoaud dei sustama dl chsmfeznone pzopcsto .+ Relazionare
7 Liquido 1efr10erante senza CFC SI/NO : -5
‘Bistema di orientamento del camplone assz X e Y d1 N R
8 ahneno 8° easse Zdi 360° ; ~ : SI/NO - 5
szxone di coz1ge§mnent0 per almeno 13 campmm S
9 fEon prcsenza di elemenh di Pel‘aer ' . SI/NO 3
10 Eétex;sxdffé della ga‘.rarlfi_,z_ia dal secondo anno " Relazionare 5
{1 | Tempi di intervento assistenza tecnica " Relazionare: | 5

- 00152 - ROMA-— Circonvéllazione Gianicole’nse'n.B? - tel. 06/58704822/4823 - fax 06/58705432/5433
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Area Governo delle Risor‘éé Struméntali - U.O.Cj ;

Ufficio acquisizione attrezzature - comodati
Prot.

Oggetto: lettera d’invito per la qunituia din.1 criostato per e

.RDO:
: CIG:

questa AZIENDA & invitata a far pervenire, con l'ossetvanza
la fornitura di n.1 ctiostato per esami su éémpiofﬁ di t
U.O.C. Anatomia ed Istologia Patolologica. Le catatterd
rispettivi pt:mtéggiﬁ massimi attnbulbﬂl 's'o'n:o' éleﬁéape ﬁéﬂ’Aﬂél

A pena di esclusione, dovranno essere trasmesse le sche

s
1

REGIONE >

LAZIO ’

\cquisizione Beni e Servizi

secuzione di esami intraoperatori.

Codesta Ditta, qualora lo ritenga di propria convcniéﬁza e senza alcun impegno da. parte di

delle norme appresso indicate, offerta pet
essuto congelato per le esigenze della
stiche minime e

quelle migliorative con'i’

de tecniche dei prodotti offerti.

= Pet ciascun

i

tqdotto indicare il CND eil mimero di‘re“”

Le schede tééhiché devon‘():”'cdrisenti:r"cif di ‘ver.iﬁ‘c‘a'.re il 'pdssesso di ogni

ertorio, se previsto.

[ :
i b

requisito indicato. Se

necessatio possono essetre integrate da apposita ‘dichiarazione. La documentazione tecnica che non

consenta l'individuazione certa del prodotto offerto e il poss

non idonea e l'offerta verra esclusa.

L'aggiudicazione verta cffettuata ai sensi dellart. ‘95,‘ cb‘r'm:r‘la‘ 2 del DLgs. n. 50/2

esso dei requisiti richiesti, sara considerata
B : o

016, dalla

=, . oyl . . ‘ . . . ‘s .
Commissione’ giudicatrice all'uopo nominata, a favore dell’offerta economicamente piu vantaggiosa

valutata con le seguenti modalita:

Prezzo: 30
Qualita: 70 ‘

1l punteggio telativo al prezzo (30 punti) vér.rﬁ-c‘osi“ attribuito: -

Al concorrente il cui prezzo, inteso tome prezzo complessit

per I'Azienda Ospedaliera, & il pit basso tra quelli offert, sar

i
| )

punti. |
|

- Agli altri-concorrenti sara attribuito un punteggio inversamen

o) ,glbbalé;_'omgicomprcnsi}rb dlogmonere S

A attribuito il massimo punteggio, cioe 30

te proporzionale con la seguente formula:

30 x prezzo piti basso / prezzo di altro concorrente.

Il punteggio relativo alla‘qUa]ité- (70 punti) dei prodotti offerti vettd attribuito dalla Commissione
giudicatrice tenendo conto dei parametri riportati nel'Capitolato allegato. ' : B -

o

Sede Legale: Circonvallazione Gianicolense, 87 — 00152 Roma /- C.F. e PIL 04733051009 -

e-mail: benieservizi@scamillofotlanini.em.it - tel: 06 55552580 — 2588 - 2589 — fax: 06_ 55552603



Le offerte vetranno esaminate’ dalla Commissione
tiservati ad ogni criterio e sottocnteno la Cornrmssmne
coefﬁclentl di valutazmne P

e per I'attribuzione dei singoli punteggi

medesima avra a disposizione i seguenti

- GIUDIZIO

COEFFICIENTE

oTTIVO ‘1 0

"""’[]'DISTINTO ) 05 5 , N
‘BUONO T i
PIU’ CHE SUFFICIENTE oo
SUFFICIENTE o BT I ——
NON PIENAMENTE SUFFICIENTE Tlos | T
MEDIOCRE T i
INSUFFICIENTE 5‘0,ooj | -

Non satanno ammesse alla successiva fase d1 valut’lemne economica le offerte che non
raggiungono il puntegglo per la quahta di almeno 42 puntl " ‘

Dovra inoltre ' essere uasmessa la seguente d1ch1ara210ne ﬁrmata dlgltalmente del Legale

rappresentante di Codesta Ditta, rﬂasclata nelle forme pre"1ste dal DPR n. 445/ 2000, che sotto la. -
azmm mendac1 prewste dal Codlce PenaleA

propria responsabﬂlta consapevole de]le sanz1om per d1ch1a1
e dalle Leggi vigenti in materia, attesti: |

lett. a), b), b bis), c), d); ¢), f), g) co. 4, co. 5, lett. a) b) c)
confronti di tutti i soggetti di cui al comma 3;

in caso d1 falsa dichiarazione o falsa docurnentazion’e, s apph

articolo;

c) Che nei confronti della. Dltta de1 soci cornponenn 11

conviventi non esistano cause di leletO di sospens1one e dJ

159/ 11 e successive modlﬁcaz1on1 e mtegrazmm ‘

d) di essere informato, ai sensi e per gli effetti del Regolz
* faccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, eé'(

dell’esistenza dei dititti di cui all’art 15e seguentl del mede

a) Che la ditta ¢ insctitta alla Camera di Commercio di...... de
--b) Di non trovarsi in alcuna delle cause di esclusmne di cut a]l’art 80 del DLvo 50/2016 e s. m.. co. 1

d) e) f), f bis), f ter) 2, h), 1,1, m) nei
canp le d;spos1z10rn prev1ste dal medesimo

conslgho di ammlmstrazmne e farmharl
decadenza prewste dall’art. 67 D. Lgs. n

amento UE 2016/79, che i déti personali

clusivamente nell’ambito della gara, nonché
simo Regolamento e di aver preso visione

della relativa informativa;
e) che la ditta € in possesso della capamta economico
avendo realizzato un fatturato specifico medio annuo nel

hnanzxana
settore di attivita oggetto della gara riferito .

agli ultimi tre esercizi finanziari d1spomb1h pet 1 quah rsulti’ approvato i relaﬁvo bllanc1o pan al valore ’

(parte IV lett. B del DGUE)

della fornitura (valore presunto 40. 000 ,00+IVA). Ovew le mfo1ma21om sui fatturati non smno'{j- B

disponibili, per le ditte che abbiano iniziato Iattivita da meno di tre anni, i requisiti di fatturato devono
_ essere rapportati al penodo d1 atttv1ta B ‘ ‘ ‘ '
f) che la ditta ¢ in possesso della capacxta tecnico professmnale (parte IV lett. C del DGUE)
Venﬁcablle attraverso un elenco delle prmclpah formture relatlve al settore di attivita oggetto della gara

effettuate negli ultimi tre anni con. Iindicazione dei ﬁspettnrl import, date e destinatari, pubblici e

privati, per un importo complesswo non inferiore al x‘ralore della fornitura (valore presunto

40.000+IVA). In alternativa il concorrente deve aver eseguito nell'ultimo anno formture analoghe per

un importo complesslvo pari al 50% del Valore della formturz‘x,

Sede Legale Circonvallazione Gianicolense, 87 00152 Roma / C.FE e PI. 04733051009

e-mail: ben;eservlz1@scam1llofor1an1m.rm.1t— tel: 06 55552580‘— 2588 - 2589 — fax: 06 55552603




F

| g) di accettare il Patto d’mtegnta a]legato alla docurnentaz1one d1 gara
h) indirizzo PEC. ‘ v ; ‘ ’;‘ C :

Dovra inoltte essere trasmessa con ﬁrma d1g1tale la seguente documentazmne

1) copia della presente lettera di mv1to controﬁrmata per accettazione in OgI_l; pagina da parte del
Legale Rappresentante della Dltta = :
2) Modello DGUE. compllato 1n tutte le partl pertlnenu . o Tl
3) Fotocopia del documento di identita del Legale Rappresentante della D1tta .

Si fa presente che in tema di "soccorso istruttotio” 3 si“faj ﬁfej:imento aJl'a‘rt.‘83b comma 9 del
DLvo 50/2016 ¢ s.m.i. o | | R |

Codesta Ditta si assume gli obbhgh1 di rracclablhta de1 flussi ﬁnanzmn previsti dalla Legge

13/08/2010 n:136, in particolare all'art.3, 2 pena di nullita mssoluta del relativo contratto di formtura e

con l'eventuale apphcazmne delle sanzioni prev13te all'art.6 di detta legge.
Si comunica inoltre che la Regione Lazio, con DCA n 000308 del 3.7. 2015 come modlﬁcato ed

mtegrato con successivo DCA n. 32'del 30.01. 2017 ha approvato la Disciplina uniforme delle modalita

di fatturazione e di pagamento dei crediti vantati nei confro}nu delle ‘Aziende Sanitarie Locali, Aziende

.{Ospedaliere, Policlinici Universitari pubblici, IRCCS pubblici ¢ dell'Azienda Ares 118, al fine di gestire,

secondo procedure umforrm 1 credm commercmh oggetto d1 fattu.tazmne
L'Azienda Ospedaliera ha pertanto l'obbhgo ai sen‘s1 di detto DCA, di applicare la suddetta

disciplina, includendola quale parte integrante del contratto: l'accettazione dei termini e delle condizioni

relativi alle modalita di fatturazione e di pagamento oggetto della nuova diéciph'na, si perfeziona con Ia
sottosctizione del contratto essendone parte mtegrante IR i

A tal fine con DCA U00006 /2018, ¢ 'stato appfofrato un modello ch dichiarazione umlaterale ‘
(disponibile sul Sistema Pagamenti. che i fornlton provvederanno a scancare e reinserire sul Sistema L
Pagamenti firmato dal Legale Rappresentante) per 1'accettaz1one espressa-del contenuto della D1sc1p]ma T

uniforme quale parte integrante dei contratti in essere.

Ulteriori informazioni relative alla disciplina be]igat otia sopra descntta sono teperibili sul sito
www.regione Jaziodt, dove si pu scaricare copia del suddetto DCA

Distinti saluti. ;

I ILDIRETTORE

| (Dott. Paolo Farfusola)

GS

Sede Legale: Circonvallazione Gianicolense, 87 — 00152 Roma / C.E e PI 04733051009
e-mail: benieservizi@scamilloforlanini.rm.it- tel: 06 55552580 — 2588 - 2589 — fax: 06 55552603
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AZIENDA OSPEDALIERA
SAN CAMILLO FORLANINI

N. 1 eriostato pcx esami lthlO“iCl su campzom di tessuto concfeiato ‘

C arattenstxche mxmme (pena esclusnone)

N. R DESCRIZIGNE_E

amp_ioni di .t_ejs,suto COngela_to T

| o N 1 cnostato pel esalm suc

2 o Sistema automatmo dr d151nfezmne che garantxsca assoluta
‘ ' ‘ eiﬁcaua & sicurezza per [* ogeratore (fornire certificazione)
3 L Congelamento Laptdo del campfone con sxstema Pelner

4 Raﬁ‘reddamemo COHtanO della camera minimo — 2D°C L

5 . ' Raﬂzeddamen‘zo contmuo del supporto poﬁa Iama € guxda ann-roH; FENE
6 : IC o'mandi éStetlli ,aIIaf criocarﬂem;
7 B Rxmozmne della lama con sistemi dr sicurezza che prevedano
' r utﬂizzo d1 utensﬂl senza conta‘mo con le mam deﬂ operatore
8 » ~ Incasodi u1gen7a. possxbﬂxta dii mterrompere il c1clo
HAREER R di dlsmt«.zxone e utllxzzaxe n‘mnedlatamente il criostato

9 V Avi anzamento / arretramento. del campione per sorossatura e tagho-

B motonzzato con controllo elettx omco
10 .1 Supporto porta Idma per lame monouso con. spostamento laterale 5

- R ’\/Ieccamsmo dx tac'ho senza poss;bﬂlta di vibrazione,

1 - al hne di ottenere la massitha precxsmne e quahta deila sezione
2 Conformitzi alla nox”'x_ha EN 60601—1‘ E(CE‘I "6’2'—5) é altre nofrhe ,applicabili_

i

-y

N
!

00152 - ROMA - Circonvallazione Gzamcolense n.g7- tel 06/58704822/4823 fax: 06/58705432/5433
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Carattenstmhe mwhoratxve (a punteggm)

T

N. Camttenstlche soggette a valutaz(one R Rxspasta l‘thlE‘Stﬂ l’unte‘ggib massimo
Possibilita di unhzzme pm programnu dz ,
1 dxsmtemone : - ‘Relazionare 10
Spessore delie sezioni da l a 500 xmcron - S :
2 fkonrégolazione estema alla camera Relazionare 10
dei valori di impostazione : S :
] Rwestzmcnto della superficie esterna con agente SR E
3 | antibatterico, per disinfezione efficace delle zone .| . SI/NO- . 10
non rag.gmme danh aim sxsteml d1 dlsmtezwne . :
4  Microtomo tota[meme mcapsulato che permetta una  SI/NO - 5
facile dxsmfezwne e EIIIZIG : : , - '
5 sttcma mtearato di aprraLmne _ CSI/NO 7} 5
Documentazione sc1ent1f1ca comprmante ’ ; ! L el
6 F Ltﬁoaud del 51slema di disinfezione paoposto - . Relazionare 5
7 Liquido refrigérante senza CFC . SI/NO 5
‘Bistema di orientamento del campione a331 Xe Y i
8 mlmeno 8°easse Z di 360° BN - SI/NO 5
Stazxone di congeiamento per almeno 13 campmm - -
9 fon prcsenza di elementl dl Peltler - SI/NO . 5
10 Estenszonle :deH'a‘galrallixzia dal secondo anno ‘ Relazio;iare 5
11 | Tempi di intervento assisienza tecnica " Relazionare 5

00152 - ROMA~ Circonvallazione Gianicolense n.87 - tel. 06/58704822/4823 - fax 06/58705432/5433
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AZIENDA OSPEDALIERA
SAN CAMILLO FORLANIN

N. 1 (.moslato pcx esarru 1st01001c1 su campxom d] tessuto " onaelato S

S ey REGIONE L i

Camtterlstlche mmxme (pena

esclusxone)

- N DESCRIZIO’\IE" i :
1 T pxom d1 tessuto convelato
:2 o Slstema automatlco di dlsm ezione che garantlsca asso]uta
L " efficacia & siciirezza per 1 peratore (formre certifi cazxone}
3 Congelamento xaptdo del ce_u pmne con 51ste1na PeItLer
4 Raﬁ‘reddamento contm' . de
5 Rﬂﬁ@d%ﬁc&ﬁ? continio ¢
6 Comandi esterni
7 leozxone della lama con sistemi dx sicurezza che prevedanc-
' I UtihZZO di utensm senza conmtto con le mam dell operatore
8 ¢ In caso di urgenza possxb1htad1 mterrompere 11 cwlo SR
R “di dlsmtez:one e utlhzzare nnmedlatamente il cnostato
9 Av. anzamerto / arrehamemo del campione per. scrrossat_ura e tagho.
v _ motorlzzato con controﬂe elemomco A :
10 . . Suppm to porta lama per lame mcnouso con. spostamcnto laterale
‘ - \/Iewamsmo dx tagho senza posmbﬂua dx vxbraznone
11 ‘al ﬁm di ottenere }a massima pr=c1s1one e quahta della sezione
12z Confomiite‘i alla nbﬁha EN_'60601—15 "(CEI :6’2-5)' 'e altre npﬁﬁ_e applicabili_ {o

00152 - ROMA ~ Girconvaliazione Gianicolense n.87 - tel. 06/

i

58704822/4823 - fax 06/58705432/5433
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AZIENDA OSPEDALIERA - i
SAN CAMILLO FORLANING - "7
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Carattenstnche mlﬂhoratlve (a

punte gm)

kS

N. Camttcnstlche soggettea \alutazmne ¥ '?'I | Rxspusla ru.hxesta Punteggio massimo
Possibilita di utxhzzare p1u ptogramnu di _V 1 ‘ o
1 disinfezione Lot , "Relazionate . 10
Spessore delie sezioni dal a:)OO mxcron TR o
2 pon reuolazxone esterna alla camera - ° " Relazionare 10
dei valori di impostazione ° ; : 1 EEEEIRE no
| Rivestimento della superficie esterna con agente; | o RS
3 amxbatlenc,o, per dlsmfemone efficace delle zone’ © SI/NO 10
non rdggrunte daﬂh altn sxsterm d1 dxsmiezmnc R " ‘
4 M1crotomo totalmente mcapsulato che permetta Lma SI/NO - 5
facile dlsmfezmnee puhzw - : 1 R C
5 [istema mteora{o dx asplrazxone _ - Sl /NO e 5
P e o - B T O I e s
Documemamcme sc1ent1hca comprovante RS L
-6 Jefficacia del sistemna di disinfezione proposto . .|, Relazionare <5
7 Liquido umﬂerante senza CFC | _SI/NO 5
" Bistema di onerxtamento del campione assi X eYd1 \. R ,
8 ahneno 8°e asse Z di 360° o , . SI/NO - 5
. . Stazione di congelamento per almeno 15 campmm S
9 FEon presenza d1 eiemenn d1 Peltler ' - SI/NO . 5
10 [Estensioné della gafallixzigl dal secondo anno Bt Rglaziopare 5
f LA T S
11 | Tempi di intervento assistenza tecnica | “Relazionare = | 5




ATO “ASSUNZ 7IONE A

Allzgato costituisce pé e integrants della proposta

BLb 64825 ;2021

Il presente ;

di delil DGIS/IOI')S
scrizione dél presente aiio, attesta che o stesso non

1 1a sotto

| controllo del | budget, ¢o!
le aziendale.

vorevoli rispetto al | budget econc

comporta scostamenti s7a

trimoniale sU cui siimputa !

/] Dirigente addetio a
mico/investimem’i genera

to Economico / Pa a spesar

Voce del Con

Residuo

Presente
disponibile

Utilizzato prenotazione

Conto

Economico/Patrimoniale ) '




