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AZIENDA OSPEDALIERA
“SAN PIO” - BENEVENTO
di Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione
DEA di II Livello
ALLEGA TO A

Fax simile

Istanza di partecipazione alla procedura negoziata

                                                                                                  Spett.le A.O. San Pio

Settore Health Tecnology Assestment
                                                                                                    Via dell’Angelo n. 1, 82100

                                                                                                  Benevento

                                                                                                 E-mail:  ingengeria.clinica@pec.ao-rummo.it
OGGETTO: MANUTENZIONE DEL TIPO FULL -RISK PER STRUMENTAZIONE PER DOSIMETRIA E CONTOURING SU ACCELERATORE LINEARE UBICATA IN U.O.C. DI RADIOTERAPIA”
Il sottoscritto ________________________________ nato a ________________________( _____ )

il ______________ residente in __________________via _________________________ in qualità

di ________________________dell’Operatore economico ______________________

con sede legale in ________________ via ___________________ n. _____ CAP ________ e sede

operativa in _____________ via ____________________ n._____ CAP ________

codice fiscale ______________________________ partita IVA _____________________

Tel._____________________fax______________________mail____________________________

PEC __________________________

DICHIARA

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n.445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate:

· di non rientrare in uno dei motivi di esclusione dalle procedure di appalto di cui all’art. 80 del D.Lgs. n.50/2016 e ss.mm.ii.;

· di aver preso visione di tutte le condizioni contenute nell’avviso esplorativo;

· di essere a conoscenza che la presente richiesta non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo l’A.O. che sarà libera di seguire anche altre procedure e che la stessa A.O. si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di esclusiva competenza, il procedimento avviato senza che i soggetti richiedenti possano vantare alcuna pretesa;

· di essere a conoscenza che la presente dichiarazione non costituisce prova di possesso dei requisiti generali e specifici richiesti per l’affidamento della procedura, i quali dovranno essere nuovamente dichiarati dall’interessato ed accertati da questa A.O.  nei modi di legge in occasione della successiva procedura negoziata di affidamento;

· di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs. n.196/2003 e s.m.i. (D.Lgs. n. 101/2018), i dati raccolti saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale viene resa la dichiarazione e per gli eventuali procedimenti amministrativi e giudiziari conseguenti;
· di essere iscritto al Me.PA. categoria merceologica “sono iscritti al Me.Pa. nella categoria merceologica “Servizi di Assistenza, Manutenzione e Riparazione di beni e apparecchiature” ovvero impegno ad iscriversi entro 5 giorni dalla data di scadenza dell’avviso, pena la mancanza di invito.

· Di possedere i seguenti requisiti di capacità tecnico-professionale (riportare i requisiti posseduti tra quelli previsto nel bando). 
· l’impegno a formulare successiva offerta, qualora invitati per le prestazioni contenute nel presenta avviso relativo all’elenco contenuto in Allegato 1: Elenco della strumentazione da mantenere.
A tal fine allega la seguente documentazione debitamente compilata e sottoscritta:

· Dichiarazione sostitutiva di certificazione (art. 46, D.P.R. 28.12.2000, n. 445) (Allegato 2)
· Documento di identità in corso di validità.

________________li ___________

                                                                                                TIMBRO E FIRMA (operatore economico)
                                                                                   ____________________________

Allegato 2
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(art. 46, D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

Il sottoscritto . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  in qualità di titolare o di legale rappresentante dell’Operatore Economico. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ……………………………………con sede legale in . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ……………...Via. . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C. Fiscale. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . P. IVA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . Tel. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Fax. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . E-mail/PEC . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . , 
il sottoscritto _________________________ , nato a_________________ il ____________, residente ____________ , via/piazza ________ , n°, C.A.P                 , sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste per il caso di falsità in atti e dichiarazione mendace, così come stabilito dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, e che, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicità del contenuto di talune dichiarazioni rese, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base delle dichiarazioni non veritiere,
D I C H I A R A

in merito alla partecipazione alla " MANUTENZIONE DEL TIPO FULL -RISK PER STRUMENTAZIONE PER DOSIMETRIA E CONTOURING SU ACCELERATORE LINEARE UBICATA IN U.O.C. DI RADIOTERAPIA”.
1) di possedere i seguenti requisiti minimi di accesso, a pena d’esclusione come di seguito riportati (indicare i requisiti posseduti):

Capacità tecnico-professionale

Ai fini della presentazione dell’istanza di partecipazione è necessario possedere i seguenti requisiti di capacità tecnico-professionale come di seguito indicato
· Avere maturato esperienza pregressa nella gestione di un contratto di manutenzione di tipo full-risk per almeno un anno per strumentazione identiche (o comunque equivalenti ma di pari marca) in allegato 1 per il quale si intende presentare istanza;

ovvero

· Disponibilità in organico di tecnico manutentore qualificato e certificato dal fabbricante (o suo delegato) per strumentazione identiche o (comunque equivalenti ma di pari marca in allegato 1) per il quale si intende presentare istanza per l’esecuzione di tutte le attività inerenti il servizio di manutenzione richiesto;

· Capacità di approvvigionamento dei pezzi di ricambio (riportare breve descrizione della modalità con la  quale si intende garantire l’approvvigionamento).

I requisiti si comprovano mediante autocertificazione con la chiara indicazione del requisito posseduto.
Requisiti amministrativi minimi di partecipazione: 
· requisiti di ordine generale, di cui all’art. 80 del D.Lgs 50/2016 e ss.mm.ii.: 

· certificazione di sistema di qualità conforme alle norme europee della serie UNI EN ISO 9001 
2) Di impegnarsi a presentare successiva offerta, qualora invitati
(timbro e firma leggibile del titolare/ legale

rappresentante dell’operatore economico)

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Allegato 1: Elenco della strumentazione da manutenere

	Nr. articolo fornitore
	Nr. seriale
	Descrizione

	MIM-FSCOCA
	15SMP00059
	Sistema elaborazione immagini MIM Maestro

	HWMIMWS
	YLNF0044258
	Workstation MIM, completa di accessori

	T41022.1.001
	001061
	Fantoccio acqua motorizz. MP3-M, range

	T10011
	011322
	Elettrometro TANDEM doppio canale, connettore M

	T41031
	001299
	Pulsantiera di controllo TBA fantocci

	T41013
	002308
	Unità di controllo TBA fantocci ad acqua

	T10006.1.002-0,5
	 
	Cavo collegamento MULTIDOS - ME48 o TANDEM - TBA

	S080045
	15SMP00055
	Software MEPHYSTO mcc, versione base per TBA

	S080045.005
	 
	Software MEPHYSTO mcc, opzione Absolute

	T43164/K1-6
	 
	Cavo connessione TBA K1 fant. ad ac

	T43164/K2-6
	 
	Cavo connessione TBA K2 fant. ad ac

	T22373/K67-30
	 
	Cavo RS232, 9/9 pin f/m, lunghezza 30 metri

	T2954/K3-6
	 
	Cavo estensione M6m HD, rinforzato, lunghezza 6 m

	T4316/U171
	 
	Supporto completo rivelatore di riferimento

	T4316/U161
	 
	Supporto connettore rivelatore - vasca fantocci

	L981150
	 
	Supporti TRUFIX per fantocci ad acqua motorizzati

	TWP2000
	11357
	CARRELLO FANTOCCIO AD ACQUA TWP2000

	TM31010
	006642
	Camera a ionizzazione Semiflex, 0.125 cc

	TM31010
	006641
	Camera a ionizzazione Semiflex, 0.125 cc

	TM34045
	001693
	Camera a ionizzazione Advanced Markus, 0.02 cc

	TM60019
	122571
	Rivelatore PTW microDiamond. Connettore M

	T4316/U431
	 
	Supporto TRUFIX posizionamento camera a

	T4316/4308
	 
	Ditale di arresto TRUFIX per microdiamond 60019

	HWPTWPCNOTE
	J75P832
	PC notebook gestione sistemi previsti

	T10008
	082108
	Elettrometro UNIDOS E canale singolo, connettore M

	E10101
	 
	Certificato reference class per UNIDOS E

	T2954/K2-20
	 
	Cavo di estensione M20m per rivelatore , lunghezza

	T4316/U381
	 
	Supporto TRUFIX posizionamento camera ionizzazione

	T29672
	 
	Fantoccio a lastre in RW3, 30 cm x 30 cm, spessori

	T29672/U6
	 
	Lastra RW3, 30 cm x 30 cm x 2 cm, per camera a

	T29672/U10
	 
	Lastre RW3, 30 cm x 30 cm x 2 cm, per camera a

	T29672/U19
	 
	Lastra RW3, 30 cm x 30 cm x 2 cm per camera a

	T40037
	 
	Fantoccio con inserti non omogenei 

	T40054.1.003
	000065
	Adattatore fantoccio inserti non om

	L654003
	2724
	Termometro di prec. Lufft 3022.740,

	L991237
	100734
	Barometro di prec. Lufft 2187.70692

	L178012
	 
	Cavo RS232, 9/9 pin f/m, lunghezza 2 metri

	T42031
	001670
	Rivelatore QUICKCHECK webline, con 13 camere

	T99047
	 
	Alimentatore per sistema QUICKCHECK webline e

	L178083
	 
	Cavo Ethernet Cat.6 RJ45 per sistema QUICKCHECK

	L657084
	 
	Cacciavite Phillips PH 1 per sistema QUICKCHECK

	S070017
	15SMP00056
	Software QCSoft per sistemi QUICKCHECK webline

	L178101
	 
	Cavo USB (type A/B), lunghezza 2 metri

	T42031.1.310
	121002
	Compensatore PTW per utilizzare il quickcheck

	T42031.1.320
	121002
	Compensatore PTW per utilizzare il quickcheck

	T40063
	141560
	Fantoccio motorizzato OCTAVIUS Rotation unit

	T40058
	000447
	Unità di controllo per fantoccio OCTAVIUS

	T43036
	131778
	Inclinometro wireless per fantoccio Octavius

	L178055
	 
	Cavo di rete per Diamentor, Starcheck maxi o

	T10040
	000980
	Rivelatore OCTAVIUS Detector 729, avente 729

	T16039
	001502
	Elettrometro per rivelatore a matrice OCTAVIUS

	L178032
	 
	Cavo di rete, lunghezza 1 metro

	S070009
	15SPF00010
	Software VeriSoft

	L522065
	 
	Valigia di trasporto arrays, compatibile con

	T40056.3.045
	 
	Fermacavo per cavi di collegamento Rotation Unit -

	T40056.1.400-2,9
	 
	Cavo motori rotation unit - control unit,

	T40057
	000309
	Trolley per il trasporto dell'Octavius 4D

	T40063.1.004
	141579
	Modulo superiore (TOP) standard per

	S070009.001
	15SMP00052
	Modulo software PTW DVH 4D per Verisoft

	HWPTWPCNOTE
	CT1L832
	PC notebook gestione sistemi previsti

	TM30013
	008675
	Camera a ionizzazione Farmer, 0.6 cc, impermeabile

	MTIAD1
	 
	Fantoccio Iso-Align + Iso-Point, controlli di

	T40036.1.010
	 
	ESTRO Mini-Phantom, acrilico, camer

	S080045.011
	 
	Software MEPHYSTO mcc, modulo interfaccia per

	L178101
	 
	Cavo USB (type A/B), lunghezza 2 metri

	HWMONITOR
	ZX1RHTNF401125
	Monitor LCD
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