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OGGETTO: Manifestazione d'interesse per l'espletamento di una proci-dura d'acquisto avente ad oggettolla
fornitura di:
Dispositivi Medici per app arecchi in uso presso la U.O di Terapia Intensiva Neonatale.

Ai sensi e per gli effetti del combinato disposto di cui agli artt. 36 comma 7 e 216 comma 9 del D.Lvo
n. 50/2016, si porta a conoscenza che questa Azienda intende procedere all'acquisto, per un periodo di 2 anni,
dei dispositivi medici utili al corretto funzionamento delle apparecchiat ire in uso presso la UO di Terapia
Intensiva Neonatale e che dettagliatamente sono riportare nell'allegato ‘ A”.

1 prodotii dovranno essere precisamente corrispondenti a quelli rich esti per il corretto funzionamento-de li
' L apparecchi kB ' '

I soggetti interessati possono presentare manifestazione di inte1esse entro 15 gg dalla pubblicazione
-~ della presente, tramite fax al n. 0761 236685 o tramite e-mail: miranda. nasoni@asL.vt.it /

tania.morano@asl.vt.it.

~ Dal presente avviso non consegue obbligo a questa Azienda di dare seguito all'acquisto; qualora alcuni
~ dei. prodotti fossero presenti sul Me.P.A. si chiede di darne comunicaz one al fine di agevolare la procedura . -
d'acquisto. ‘ o< ' '
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