SISTEMIA SANITARID REGIDNALSL

ASL 3¢ REGIONE
FROSINONE LAZIO

OGGETTO: INDAGINE DI MERCATO PER FORNITURA DI KIT DIAGNOSTICO PER
MALASSORBIMENTO DEL LATTOSIO.

Ai sensi dell” Art 77 C 1, e Allegato II.1 Art 1 lett 2 del DIgs 36/23 1'ASL di FROSINONE si
prefigge, con il presente avviso, di accertare l'esistenza di operatori economici nelle condizioni di
fornire “KIT DIAGNOSTICO PER MALASSORBIMENTO DEL LATTOSIO o di presentare offerte
qualitativamente equivalenti, sotto il profilo funzionale e tecnico, rispetto al dispositivo dell’
Operatore noto: AB Analitica Srl.

1. Caratteristiche: A

Le caratteristiche di seguito descritte dei suddetti Dispositivi, dovranno essere presenti anche
sugli altri dispositivi eventualmente offerti in alternativa, in grado di assicurare la stessa
funzionalita e dovranno rispondere alle seguenti caratteristiche:

Descrizione del ?e’it per Breath Test di Diagnosi di Malassorbimento del Lattosio:
i kit per il breath test di dizggnosi di malassorbimento del lattosio deve avere le seguenti caratteristiche:

° >ubstrat0. VC-Lattosio, un prodotto di origine naturale, in dose ¢i 15 grammi

¢ Durata dell'esecuzione: 2 ore

¢ Proprietd: Metodo diretto e semiquantitative

* Dispositivi inclusi: Provette ¢ accessori per la raccelia dell'espirato

 Servizio aggiuntive: Fornitura del servizio di prelievo, lettura dei campioni di espirato e invio dei referto
Conformita: | dispositivi devone essere conformi ai requisiti stabiliti dal Regolamento UE 2017/745% (MDR) e 2017/746
{IVDR]

2. Requisiti di partecipazione:

Gli operatori economici interessati a partecipare alla presente procedura dovranno assicurare la
fornitura di tutto il materiale necessario per il funzionamento.

3 Brand/Distributore conosciuto: AB Analitica Srl

4 Fabbisogno richiesto annuo : 2700 Pz Spesa annua presunta € 45.009.00

5 Modalita Di Partecipazione:

Entro il termine di 35 (trentacinque) giorni dalla data di pubblicazione del presente Avviso, dovra
essere trasmessa alla UOC Provveditorato, a mezzo posta elettronica certificata all'indirizzo
provveditoratoeconomatolwpec.aslfrosinone.it

- la manifestazione di interesse a partecipare all’ indagine di mercato in oggetto;
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- . la dichiarazione dei Legale Rappresentante, resa ai sensi del DPR 445/2000. attestante il possesso
- dei requisiti di partecipazione indicati ai superiori punti 1 e 2;

- documentazione tecnica inerenti le caratteristiche indicate;

La comunicazione a mezzo PEC dovra recare il seguente oggetto: "INDAGINE MERCATO PER KIT
DIAGNOSTICO PER MALASSORBIMENTO DEL LATTOSIO”.

6 Criterio Di Aggiudicazione:

A seconda dei risultati dell'indagine di mercato, questa stazione appaltante procedera mediante invito per
affidamento diretto a seguito di infungibilita o se ci sono piu ditte, tramite opportuna procedura di gara.
Gli operatori economici potenzialmente in grado di fornire i prodotti richiesti sono invitati a suggerire e a
dimostrare la praticabilita. di soluzioni alternative a quelle che porterebbero a concludere per I'esistenza di
un unico fornitore.

La stazione appaltante si riserva la facolta di non invitare ad eventuale gara la ditta
laddove il possesso dei requisiti richiesti non sia stato adeguatamente documentato.

La stazione appaltante esprime la volonta di procedere, qualora ve ne siano i presupposti, all'acquisto
mediante procedura negoziata senza pubblicazione del bando.

La stazione appaltante rimane altresi disponibile a fornire ulteriori informazioni che il mercato potrebbe
richiedere nel rispetto dei principi di trasparenza e par condicio.

Nel caso in cui venga confermata la circostanza secondo cui la societa sopra indicata costituisca unico
operatore in grado di fornire il prodotto descritto, questa Azienda manifesta altresi intenzione di procedere
con affidamento all’unico fornitore individuato, previa negoziazione delle condizioni contrattuali, ai sensi
dell’art. 76 comma 2, lettera C2 del Dlgs 36/2023.

A

7 Avvertenze

Il presente Avviso, pubblicato sul sito istituzionale della ASL ¢ finalizzato esclusivamente
all’acquisizione di manifestazioni di interesse per favorire la partecipazione e la consultazione del
maggior numero possibile di Operatori Economici nel rispetto dei principi di concorrenza, parita di
trattamento, non discriminazione, trasparenza e proporzionalita.

Le eventuali manifestazioni di interesse presentate non sono in alcun modo vincolanti per I’Azienda

sanitaria che, a proprio insindacabile giudizio, si riserva la facolta in qualsiasi momento di sospendere o
. modificare o annullare la presente indagine conoscitiva.

|l Direttore UOC Proweditorato ed Economato
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