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DETERMINAZIONE N. 106 DEL 19.7.2019

ADOTTATA DAL DIRIGENTE RESPONSABILE
DELL'AREA GESTIONE RISORSE MATERIALI
Al SENSI DEL DECRETO DEL DIRETTORE GENERALE - ASST DELLA VALCAMONICA
N.438 DEL 30.4.2019

(Tit. di class. 1.1.02)

OGGETTO: Contratti ponte per la fornitura di “dispositivi € materiali sanitari vari”, ai sensi
dell'art.36, co.2, lettera a) del D.Lgs. 50/2016 e smi, fino all'aggiudicazione della
gara espletata dalla ASST Spedali Civili di Brescia e comunque non oltre il
31.01.2020: determina di aggiudicazione.
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IL DIRIGENTE RESPONSABILE

PREMESSO che:

- al 30.6.2019 sono scaduti i contratti per la fornitura di diagnostici e prodotti chimici vari,
aggiudicati con decreti di adesione nn.962/2014, 997/2014, 343/2015, 811/2018 e 1129/2017 e gia
prorogati con decreto n.40/2019;

- non sono attive convenzioni Consip di cui all'art.26 co.1 della L.488/1999 e smi né
convenzioni ARCA relative a servizi identici o comparabili con quelli oggetto della presente
determina;

- | beni acquistati non rientrano tra le categorie merceologiche del settore sanitario come
individuate dal DPCM di cui all'art.9 co.3 D.L. 66/2014 s.m.i. e relativi indirizzi applicativi;

DATO ATTO che la ASST Spedali Civili di Brescia sta espletando una “procedura di gara per la
fornitura di dispositivi medici e materiali sanitari vari, per un periodo di 72 mesi, con clausola di
adesione successiva prevista anche per la scrivente ASST,;

CONSIDERATO che, con mail pervenuta il 10.6.2019, la ASST Spedali Civili di Brescia ha
comunicato che la decorrenza della nuova gara € prevista per gennaio 2019;

VISTE:

- la Determinazione Dirigenziale AGRM n.89 del 28.6.2019 con la quale si & proceduto ad
indire Richiesta d'Offerta tramite piattaforma Sintel per un periodo massimo di 7 mesi e comunque
non oltre l'aggiudicazione della gara espletata dalla ASST Spedali Civili di Brescia, invitando le
ditte Alere srl, Alifax srl, Biogenetics srl, Biomerieux SpA, Biosigma srl, DID SpA, Meridian
Bioscience Europe SpA, Bio-Optica SpA e Thermo Fisher Diagnostics SpA;

- le offerte presentate dalle ditte invitate;

- la proposta del Responsabile del procedimento a seguito di formale istruttoria;
ACQUISITO il parere tecnico favorevole del Responsabile del procedimento, nonché Iat-
testazione del Direttore dell'Area gestione delle risorse finanziarie, circa la registrazione contabile;

DETERMINA

per le ragioni espresse in premessa:

1 - di aggiudicare la fornitura di “dispositivi e materiali sanitari vari”, ai sensi dell'art.36, co.2,
lettera a) del D.Lgs. 50/2016 e smi, fino all'aggiudicazione della gara espletata dalla ASST Spedali
Civili di Brescia e comunque non oltre il 31.01.2020, alle condizioni e per i quantitativi descritti nei
vari “Documento d'Offerta” che, allegati al presente provvedimento, ne formano parte integrante e
sostanziale;

2 - di dare atto che l'affidamento della fornitura in oggetto viene proposto nei termini suddetti,
ferme restando possibile modifiche, compresa la risoluzione anticipata, derivanti da
aggiudicazione di nuova gara d’appalto da parte della ASST Spedali Civili di Brescia;

3 - che il costo derivante dal presente atto di € 19.081,33 (di cui€ 3.440,89 per IVA al 22%)
trova copertura come segue:

- per il periodo 19.7.2019-31.12.2019 per un importo di € 15.273,50 nel bilancio economico di
previsione gestione ospedale per I'esercizio 2019, con registrazione al conto economico codice
401301 “Dispositivi medico diagnostici in vitro: materiali diagnostici CND W". Il conto presenta la
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necessaria disponibilita mediante riduzione dello stesso importo dal budget di spesa assunto con
decreto n.517/2019;

- per il periodo 19.7.2019-31.12.2019 per un importo di € 108,81 nel bilancio economico di
previsione gestione ospedale per l'esercizio 2019, con registrazione al conto economico codice
401305 “prodotti chimici: materiali diagnostici (senza cnd)”;

- per il periodo 1.1.2020-31.1.2020 per un importo di € 3.699,02 nel bilancio economico di
previsione gestione ospedale per l'esercizio 2019, con registrazione al conto economico codice
401301 “Dispositivi medico diagnostici in vitro: materiali diagnostici CND W”;

4 - che il centro di costo relativo al presente provvedimento verra identificato al momento
dello scarico ai singoli reparti/servizi;

5 - di nominare ai sensi dell'art.31 del D.Lgs.50/2016 quale RUP (Responsabile Unico del
Procedimento) I'Ing.Francesco Mazzoli Direttore dellAGRM e ai sensi dellart.101 del
D.Lgs.50/2016 quale DEC (Direttore di Esecuzione del Contratto) il Coordinatore Tecnico del
Laboratorio di Patologia Clinica Valeria Maretti;

6 - di disporre, a cura dell'Area Gestione delle Relazioni, la pubblicazione all'Albo on-line -
sezione pubblicita legale ASST - ai sensi dell'art.17, co.6, della LR 33/2009 e dell'art.32 della L.
n.69/2009;

7 - di trasmettere il presente provvedimento al Collegio Sindacale per i conseguenti controlli
previsti dalla normativa vigente.

IL DIRETTORE
AREA GESTIONE RISORSE MATERIALI
' (Ing? Fran o Mazzoli)
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Documento d’offerta

Dispositivi Vari - Sigma Aldrich
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Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Dispositivi Vari - Sigma Aldrich
Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA
Identificativo della procedura 112934258

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale SIGMA ALDRICH

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito: 11 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Caratteristiche tecniche delloffer- ~ ART 80.pdf
ta

Dimensioni: 703 KB
Firmatari: Documento non firmato
Hash(MD5-Base64): pSvd7tskyu2dsTxvTGM8Ww==

Hash(SHA-1-Hex):
6877d3f2ef50977falalf0489ee922d0c8ff1189

Hash(SHA-256-Hex): 2b5ad47f04f65b8c13728eeddb05273-
c67fb0865159cS5eedf47239dd6b19363b




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito.

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

SCHEDE.pdf

Dimensioni: 44 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): VvUsSHGE/e0oUMUKk2foJPw==

Hash(SHA-1-Hex):
666118dcfe3986f3b035f64bc391eb375¢210389

Hash(SHA-256-Hex): 6bb658b8814826548f89d31981933b9-
2a2b98¢750cfcf8¢c59f64d6121c9ed 79

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

95,55000 EUR

PERIODIC ACID ACS CRY-
0,01 EUR
litri

Codice CND: D - DISINFETTANTI, ANTISETTICI E PRO-
TEOLITICI (D. Lgs. 46/97).

PERIODIC ACID ACS CRY-
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N/A
Disponibilita’ codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.L,
332/2000)




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifire)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

D99

ACETIC ACID 99-100% EXTRA
18,58 EUR
litri

Codice CND: D - DISINFETTANTI, ANTISETTICI E PRO-
TEOLITICI (D. Lgs. 46/97).

ACETIC ACID 99-100% EXTRA
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N/A
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

D99

HYDROCHLORIC ACID MIN 37%
11,15 EUR
litri

Codice CND: D - DISINFETTANTI, ANTISETTICI E PRO-
TEOLITICI (D. Lgs. 46/97).

HYDROCHLORIC ACID MIN 37%
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei

N/A

dispositivi medici commercializzati in Italia)



Documento d’offerta

Nome requisito: Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Descrizione requisito: Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

Risposta: n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)

Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND

Risposta: D99




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali vari - Meridian

Sommario

Informazioni sull’affidamento diretto

Informazioni sul fomitore ...............
(0551« 7- N

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura

Nome Ente

Identificativo della procedura

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali vari - Me-
ridian

ASST DELLA VALCAMONICA

112980894

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale

Offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito.
Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Meridian Bioscience Europe

Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)

11 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-
tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Dichiaro di accettare termini e condizioni

Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Dichiarazione_ ART_80.pdf.p7m

Dimensioni: 3 MB
Firmatari: ALESSANDRO TOSI
Hash(MD5-Base64): V4kXNuknPyRC8AHIFPrUjw==

Hash(SHA-1-Hex):
24b2aca275d2bf09f9c97b4c8071268290784819

Hash(SHA-256-Hex): 2e5829fe5¢69de896dcb5206¢1adc80-
cad287340ecf2090b41621825d54¢202e
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Base dell’asta

Prodotti dell’offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

5.944,96000 EUR

ANTIGENI FECALI ROTA/ADENO
60 EUR

confezione

Codice CND: W0105040606 - ROTAVIRUS, ANTIGENI E/
O ANTICORPI.

ANTIGENI FECALI ROTA/ADENO
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1763511
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0105040606

C.DIFFICILE IMMUNOCARD GDH
400 EUR

confezione

Codice CND: W01050117 - DETERMINAZIONI IMMUNO-
LOGICHE IN BATTERIOLOGIA - VARIE.

C.DIFFICILE IMMUNOCARD GDH
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)
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Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

1405460
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0105011702

IMMUNOCARD STAT HPSA
108 EUR

confe

Codice CND: W0105090102 - HELICOBACTER PYLORI -
TEST RAPIDO.

IMMUNOCARD STAT HPSA
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1239777
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Sirichiede di inserire il codice CND

W0105090102

PARA-PAK ECOLOGICO
74,64 EUR
confezione

Codice CND: W010506 - MICOLOGIA (IMMUNOLOGIA
DELLE MALATTIE INFETTIVE).
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Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito.

Risposta:

PARA-PAK ECOLOGICO
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1302379
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104050101

Para-Pak® Macro-Con®
141,60 EUR
confezione

Codice CND: W010405 - COLTURA VIRALE.

Para-Pak® Macro-Con®
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

n/d
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104050101




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali vari - Biosigma

Sommario
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Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali vari - Bio-
sigma

Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA

Identificativo della procedura 112974644

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale Biosigma S.r.l.

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito: I1 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitélmente

Caratteristiche tecniche delloffer- ~ DGUE.pdf.p7m
ta

Dimensioni: 835 KB
Firmatari: TAMIAZZO FRANCESCO
Hash(MD5-Base64): HCrgZQyYP25k+4W/129G0g==

Hash(SHA-1-Hex):
8275a01bf118e7fb8a5dd526320602b56e¢305647

Hash(SHA-256-Hex): daefle68b4fe9be2cc27b8b26bc7f16-
5ffdf64c7721932b2a0b3a6986265¢a8f
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Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’ offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifire)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

Scheda tecnica BSD525.pdf

Dimensioni: 505 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): KAZPNRINvtC8Ck2INIUKMw==

Hash(SHA-1-Hex):
ab197efd7650a233f78c05c46931cf384dc5189b

Hash(SHA-256-Hex): e76dfc864661a0a625c002d7fbb2080-
ab1882002fale8d8e178b582ec9af1099

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

255,00000 EUR

TEST DI GRAVIDANZA IN CARD
12,75 EUR

confezione

Codice CND: W01021603 - TEST RAPIDI PER FERTI-
LITA/GRAVIDANZA.

TEST DI GRAVIDANZA IN CARD
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N.A.
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)
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Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND
Risposta: W0102160302
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Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari - Bio-Optica

Sommario
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Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari - Bio-Optica

Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA

Identificativo della procedura 112882038

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale BIO OPTICA MILANO SPA

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito: Il Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Caratteristiche tecniche delloffer- ~ Dichiarazione ART_80.pdf.p7m
ta

Dimensioni: 900 KB
Firmatari: SBONA CARLO
Hash(MD5-Base64): 7xcU1EWyn+66stymSDRqfA==

Hash(SHA-1-Hex):
¢125fd8a326160937162d6d9f7305da327a4d8a7

Hash(SHA-256-Hex): d2c6d901826d01a25c6ac7cdc4bf446-
448707eeel1f61097b7e6353889626653d
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Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

schede tecniche e ce dei prodotti offerti.pdf.p7m

Dimensioni: 2 MB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): Tc6ZhB2t+dW 1jFnojEq6iw==

Hash(SHA-1-Hex):
232de7e05619e4774078b4cf0fa90dcd15547887

Hash(SHA-256-Hex): 7ec3986fd564433bbd143bd7571c3cl-
2eca3ad8ed87981fde80651dfdalffeaf

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

3.634,09000 EUR

04-040903 WARTHIN STARRY
95,20 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRL

04-040903 WARTHIN STARRY
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1585415/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile

Codice CND (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito.

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:

Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

04-180809 FERRO COLLOIDAILE 100 TES
77,00 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRIL

04-180809 FERRO COLLOIDAILE 100 TES
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1607572/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

Ww01030799

05-014-240 BIO MARKING DYES BLU
89,38 EUR
FLACONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRIL

05-014-240 BIO MARKING DYES BLU
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1651102/R

Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifie)

Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifre)

Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto

Nome requisito:

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

05-016-240 BIO MARKING DYES VERDE
89,38 EUR
FLACONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRI

05-016-240 BIO MARKING DYES VERDE
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1651104/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

05-9801 KILLIK 1/2 INCLUSIONE CRIOS
4,29 EUR
PEZZO

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRI.

05-9801 KILLIK 1/2 INCLUSIONE CRIOS

Codice RDM (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1638581/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

08-7920 PARAFFINA BIO PLAST PLUS 56+
58,85 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRI.

08-7920 PARAFFINA BIO PLAST PLUS 56+
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1644563/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

27221-1L ACETIC ACID 99-100% EXTRA
0,01 EUR
LITRO

Codice CND: W - DISPOSITIVI MEDICO-DIAGNOSTI
IN VITRO (D. Lgs. 332/2000).
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Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Olfferta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta.
Nome requisito:
Descrizione requisito.

Risposta:

Prodotto

27221-1L ACETIC ACID 99-100% EXTRA
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

NO
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

30721-1L HYDROCHLORIC ACID MIN 37%
0,01 EUR
LITRO

Codice CND: W - DISPOSITIVI MEDICO-DIAGNOSTICI
IN VITRO (D. Lgs. 332/2000).

30721-1L HYDROCHLORIC ACID MIN 37%
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

NO
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

77310-100 GR. PERIODIC ACID ACS CRY-
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Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

0,01 EUR
LITRO

Codice CND: W - DISPOSITIVI MEDICO-DIAGNOSTICI
IN VITRO (D. Lgs. 332/2000).

77310-100 GR. PERIODIC ACID ACS CRY-
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

NO
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799

901612 PARA-PAK ECOLOGICO
0,01 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104050101 - REAGENTI PER ESTRAZIO-
NE PER PARASSITOLOGIA.

901612 PARA-PAK ECOLOGICO
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

NO
Disponibilita’' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice CND
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Risposta: Ww01030799

Prodotto ALCIAN BLU 05M26003

Offerta economica (in cifre) 42,84 EUR

Unita di misura CONFEZIONE

Categoria merceologica Codice CND: W01030708 - SOLUZIONI COLORANTI

(ISTOLOGIA/CITOLOGIA).

Parametri del Prodotto ALCIAN BLU 05M26003
Nome requisito: Codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei

dispositivi medici commercializzati in Italia)

Risposta: 1638567/R
Nome requisito: Disponibilita’' codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito. Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodotto,

si selezioni il motivo

Risposta: RDM disponibile

Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)

Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND

Risposta: W01030708

Prodotto EMALLUME MAYER 1 LT 05-06002/L

Olfferta economica (in cifre) 12,32 EUR

Unita di misura CONFEZIONE

Categoria merceologica Codice CND: W01030708 - SOLUZIONI COLORANTI
(ISTOLOGIA/CITOLOGIA).

Parametri del Prodotto EMALLUME MAYER 1 LT 05-06002/L

Nome requisito: Codice RDM (Parametro Informativo)

Descrizione requisito. Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei

dispositivi medici commercializzati in Italia)

Risposta: 1614718/R
Nome requisito: Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Solo se non e' disponibile il codice RDM per questo prodottq,

si selezioni il motivo
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Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030708

IMPREGNAZIONE/ARG. 04-040801
91,70 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01030799 - REAGENTI ISTOLOGIA / CI-
TOLOGIA - ALTRL

IMPREGNAZIONE/ARG. 04-040801
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1585000/R
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01030799
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Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari -DID SpA

Sommario

Informazioni sull’affidamento dir€tto ............eiiriiiieniiii e 1
INfOrmazioni SUL TOIMIEOTE .....iviiis ittt ettt et ettt ettt e et e e e e e e e e r e e e e e e e aees 1
OITEEIEA: iiwumin s 55 0 wimses samsmiaes SR o7 i 5408 680 s 08 5651553 5 1 8 1 5 000 ek 1
PrOdottl [AEIIOFTEITA: «.u s ssvesmss v vr i snnsinsssnsssers sensss o 585 6 556800500 nomsrnns swns s e o ososes s asos sassmnssons s 2

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari -DID SpA

Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA

Identificativo della procedura 112882848

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale D.I.D. Diagnostic International Distribution SpA

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito. 11 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Caratteristiche tecniche delloffer-  allegato sub b.pdf.p7m
ta

Dimensioni: 5 MB
Firmatari: Maffioli Enrico
Hash(MD5-Base64): 0+HIGcR4XOtII7TnCPtEINQ==

Hash(SHA-1-Hex):
€267daf9619bf16adf6e91a60afd194e3afa867¢c

Hash(SHA-256-Hex): 0e5fe1dc8e0993709b236156751881f3-
59dea71f9al1e6946a284e2d9ed25¢68f
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Controllo alterazione file: Controllo non previsto

Marca temporale: Controllo non previsto

Nome requisito: Schede tecniche (Parametro Informativo)
Descrizione requisito. Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.
Caratteristiche tecniche delloffer-  schede tecniche.zip

ta

Dimensioni: 1 MB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): 169y9fwwxjFU40DhAOVOMA==

Hash(SHA-1-Hex):
£5d64c7d2ae99806f29b0fb45¢0d0833064dc0db

Hash(SHA-256-Hex): 7538d4021218550e2df182ac46d60c5-
37d5d2a85556€901d6d9450€99c9832cb

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Base dell’asta 452,49000 EUR

Prodotti dell’ offerta

Prodotto 2HS305B GRAM IODINE SOLUTION

Offerta economica (in cifre) 17,98 EUR

Unita di misura CONFEZIONE

Categoria merceologica Codice CND: W01040108 - COLORANTI, TAMPONI, CON-

TROLLI ECC: (BATTERIOLOGIA).

Parametri del Prodotto 2HS305B GRAM IODINE SOLUTION
Nome requisito: Codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei

dispositivi medici commercializzati in Italia)

Risposta: 1506090
Nome requisito: Disponibilita’ codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,

si selezioni il motivo
Risposta: RDM disponibile

Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Si richiede di inserire il codice CND

W0104010804

TCS-Z2S205A BLU LATTOFENOLO
17,66 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104050102 - COLORANTI PER PARASSI-
TOLOGIA.

TCS-Z2S205A BLU LATTOFENOLO
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1506057
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104050102

TCS-Z28800S KIT COLORAZIONE GRAM
28,67 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104010804 - COLORANTL

TCS-Z2S800S KIT COLORAZIONE GRAM
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1506173
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo
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Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito.

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104010804

TCS-ZHS720B GRAM SAFRANINE SOLUZIONE
18,87 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01040108 - COLORANTI, TAMPONI, CON-
TROLLI ECC: (BATTERIOLOGIA).

TCS-ZHS720B GRAM SAFRANINE SOLUZIONE
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1506147
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104010804

TCSZ2HS310B GRAM DECOLOURISER SOL
17,98 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01040108 - COLORANTI, TAMPONI, CON-
TROLLI ECC: (BATTERIOLOGIA).

TCSZ2HS310B GRAM DECOLOURISER SOL
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale deg
dispositivi medici commercializzati in Italia)
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Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifie)

Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:
Descrizione requisito.

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifice)

Unita di misura

Categoria merceologica

n/d - dispositivo IVD
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104010804

TCSZ2HS720B KIT COLORAZIONE ZIEHL N.
17,98 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01040108 - COLORANTI, TAMPONI, CON-
TROLLI ECC: (BATTERIOLOGIA).

TCSZ2HS720B KIT COLORAZIONE ZIEHL N.
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1505373
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W0104010804

Z2HS230B GRAM CRYSTAL VIOLET SOL
17,98 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W01040108 - COLORANTI, TAMPONI, CON-
TROLLI ECC: (BATTERIOLOGIA).
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Parametri del Prodotto Z2HS230B GRAM CRYSTAL VIOLET SOL
Nome requisito: Codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei

dispositivi medici commercializzati in Italia)

Risposta: 1506062
Nome requisito: Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,

si selezioni il motivo

Risposta: RDM disponibile

Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND
Risposta: W0104010804




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari - BIOMERIEUX

Sommario

Informazioni sull’affidamento diretto ............oiveiiiniiiiiie et e e e eees 1
INformazioni SUL TOITIEOTE ... ...iviieie ittt ettt ren et et e s erestneeneeeees 1
(0525 o 7 RN 1
e qeTa (o 1 e 5]} o i (=) - AT 2

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari - BIOMERIEUX

Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA

Identificativo della procedura 112880551

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale bioMerieux Italia SpA

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito: Il Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti 1 termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare ¢ caricare il pdf firmato digitalmente

Caratteristiche tecniche delloffer- ALL. sub B) - Dichiarazione sostitutiva.pdf.p7m
ta

Dimensioni: 2 MB
Firmatari: Bottini Silverio
Hash(MD5-Base64): gdBGMA56Hnez1rvgO4QlYQ==

Hash(SHA-1-Hex):
b6375fdbf2662b83c90b50d72bb944bfdb5e66d1

Hash(SHA-256-Hex): 928b84149789¢70b2facf66e2fbfdc8-
6a5{f397c708611cabf42bffe909d10b2




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’ offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.
Risposta:

Nome requisito:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

doc. tecnica.zip

Dimensioni: 359 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): m31/pt6PVsvbTevxFOpsew==

Hash(SHA-1-Hex):
535£820c¢93¢707d2af74368b9ab3f2229d066418

Hash(SHA-256-Hex): 4fa370d8c52dcf0b1968cbb7bba3907-
70766e3e6de09fa694880420203cdb5e7

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

1.035,00000 EUR

42505 MYCOPLASMA IST (25 TEST)
115,00 EUR

CONFEZIONE

Codice CND: W01050108 - MYCOPLASMA.

42505 MYCOPLASMA IST (25 TEST)
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N/A
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

1/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)




Documento d’offerta

Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND

Risposta: W0104080207




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari - Biogenetics

Sommario

Informazioni sull’affidamento diretto

Informazioni sul fornitore ...............
OFferta ...vvvvvinviiniieiieeneeieeaaens
Prodotti dell’offerta .....cocovvvvvveninnnns

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura

Nome Ente

Identificativo della procedura

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari - Biogenetics

ASST DELLA VALCAMONICA

112880052

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale
Nome requisito:
Descrizione requisito:
Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito.

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

BIOGENETICS DIAGNOSTICS S.R.L.

Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)

11 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-
tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Dichiaro di accettare termini e condizioni

Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

DICHIARAZIONE EX ART.80.pdf.p7m

Dimensioni: 1 MB
Firmatari: DANIELI DARIO
Hash(MD5-Base64): 0gZ10c4zFdVqBewi2R2+0Q==

Hash(SHA-1-Hex):
acfdd571c238789750c5¢ceaal53536c785790df8

Hash(SHA-256-Hex): 816d51f2dd552701478fe672facaa53
20d1804c7e67b07d968ac8323bc597542




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’offerta

Prodotto
Olfferta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

DICHIARAZIONE DENKA - MAST.pdf.p7m

Dimensioni: 263 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MDS5-Base64): apTG3p5Yill+dRPTBA9YBg=—

Hash(SHA-1-Hex):
c4a0d87e6d4596ef514fdb718c8f1bb0b6926ccO

Hash(SHA-256-Hex): ¢92f25bed4765b35a913d8230a65d68-
a5783ceb9cbab466a5a00ede50e5f3alc

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

105,00000 EUR

293701 HAEMOPHYLUS INFLUENZAE TIPO B
105 EUR
FLACONE

Codice CND: W0105011610 - HAEMOPHILUS INFLUEN-
ZAE, RICERCA CON REAGENTI NAS.

293701 HAEMOPHYLUS INFLUENZAE TIPO B
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

Kk
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile

Codice CND (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND

Risposta: W0104080301




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari - ALIFAX

Sommario

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura

Nome Ente

Identificativo della procedura

Affidamento della fomitura di dispositivi e materiali sanitari
vari - ALIFAX

ASST DELLA VALCAMONICA

112879574

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale

Offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:
Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

ALIFAX s.r.l.

Dichiarazione di accettazione termini ¢ condizioni (Parametro
Amministrativo)

11 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-
tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Dichiaro di accettare termini e condizioni

Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Dichiarazione art. 80 Alifax.pdf.p7m

Dimensioni: 5 MB
Firmatari: MAZZUCATO MARTA
Hash(MD5-Base64): eVsi+adPeVEotUWxFFSWcg==

Hash(SHA-1-Hex):
1dc03d2975d7589e42b4ca8989e5867bc52b58df

Hash(SHA-256-Hex): 870ef78f5030b51bc0Obc8a534bb27be-
91f44d4£119d2420904256¢5cff131165
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Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’ offerta

Prodotto

Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto

Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

IMP_IFU K-1515.pdf.p7m

Dimensioni: 295 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): nqcfLqnqWsuvkStbK18u+A==

Hash(SHA-1-Hex):
b48e4269fa454{f7b6676ae307327e9b58e¢6d36ac

Hash(SHA-256-Hex): eb82f974fc90a6a318a02e9b56f4300-
€49490ce0f4cb59a777¢9240946d4ba30

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

2.464,00000 EUR

K-1515 LEGIONELLA V TEST 20 CARD293701 HAEMO-
PHYLUS INFLUENZAE TIPO B

154,00000 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0105010501 - LEGIONELLA, RICERCA
ANTIGENIL

K-1515 LEGIONELLA V TEST 20 CARD293701 HAEMO-
PHYLUS INFLUENZAE TIPO B

Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1297647
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

RDM disponibile
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Nome requisito: Codice CND (Parametro Informativo)
Descrizione requisito: Si richiede di inserire il codice CND
Risposta: wo1




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari

Sommario

Informazioni sull’affidamento diretto

Informazioni sul fornitore ...............
Offerta .o..ovvvviveiiieiiiiiiieeeeeieeann,

Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura

Nome Ente

Identificativo della procedura

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari

ASST DELLA VALCAMONICA

112878989

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale

Offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:
Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Alere Srl

Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)

I1 Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-
tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Dichiaro di accettare termini e condizioni

Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

ALERE-dich art 80.p7m

Dimensioni: 866 KB
Firmatari: Francesca Navoni
Hash(MD5-Base64): +S8CwQX/0Zp4n1/INSjQWQ==

Hash(SHA-1-Hex):
d7eda2abb4e549a46a956fd36¢cd94cdd3b574c7b

Hash(SHA-256-Hex): 4b813542e9f3161b677c7a2d0eaec229
fed631£f6171717312¢509¢962676698d




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

busta tecnica.zip.p7m

Dimensioni: 726 KB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): QNnhX1fitUWIDAbvOKCmWVQ==

Hash(SHA-1-Hex):
9a8094380c33437494edce70a2bd47c1bce62456

Hash(SHA-256-Hex): de2207f26b3c79f1235b47dc7913193-
d09d91£f8ffd4170c6898aefdacae877d

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

950,00000 EUR

660000 NOW MALARIA 25 TEST BINAXNOW
289,00 EUR

confezione

Codice CND: W0104050202 - PLASMODIUM FALCIPA-
RUM.

660000 NOW MALARIA 25 TEST BINAXNOW
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1213269
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lg¢
332/2000)




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W010509

710100 BINAX NOW STREPTOC.PNEUMONIAE
371,00 EUR

confezione

Codice CND: W0105090199 - TEST RAPIDI PER BATTE-
RIOLOGIA - ALTRI.

710100 BINAX NOW STREPTOC.PNEUMONIAE
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

1456797
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01050901




Documento d’offerta

Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari vari - Thermo Fisher

Sommario

Informazioni sull’affidamento QIrELEO ..........vivirnieeiiieeiiii e e et e et e e e ebe i eee e eaees 1
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Informazioni sull’affidamento diretto

Nome della procedura Affidamento della fornitura di dispositivi e materiali sanitari
vari - Thermo Fisher

Nome Ente ASST DELLA VALCAMONICA

Identificativo della procedura 112883760

Informazioni sul fornitore

Ragione Sociale THERMO FISHER DIAGNOSTICS SPA

Offerta

Nome requisito: Dichiarazione di accettazione termini e condizioni (Parametro
Amministrativo)
Descrizione requisito. Il Concorrente dichiara di accettare integralmente la documen-

tazione di gara, i relativi allegati e tutti i termini e le condizioni
ivi previste.

Risposta: Dichiaro di accettare termini e condizioni

Nome requisito: Autodichiarazione requisiti ex art. 80 Codice Appalti (Parame-
tro Amministrativo)

Descrizione requisito: Si prega di compilare e caricare il pdf firmato digitalmente

Caratteristiche tecniche delloffer- art 80.zip.p7m
ta

Dimensioni: 2 MB
Firmatari: PELLEGRINI FRANCO
Hash(MDS5-Base64): hDJRNnvRI99mzvtY ONoZCA==

Hash(SHA-1-Hex):
bb2£34c63385575866€09dc3800347073161a504

Hash(SHA-256-Hex): f1d4f6e5b36be220f7cfb975213
d2f75678a5e¢66ce2d9031d85e4d325fcc




Documento d’offerta

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Caratteristiche tecniche delloffer-
ta

Base dell’asta

Prodotti dell’ offerta

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:
Risposta:

Nome requisito:

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

Schede tecniche (Parametro Informativo)
Allegare le schede tecniche dei prodotti offerti.

RELAZIONE ASST VALCAMONICA.pdf.p7m

Dimensioni: 7 MB
Firmatari: Controllo non previsto
Hash(MD5-Base64): n3JhUJ3qsSXVeocTEgfA7g==

Hash(SHA-1-Hex):
8ad3bab82dd19835460cffb32eaf49¢744ef0df2

Hash(SHA-256-Hex): 7f39801f483e3588fdc7968c31e7088-
8f61e3a812¢62¢5d01891c25a2934¢ea29

Controllo alterazione file: Controllo non previsto
Marca temporale: Controllo non previsto

1.402,87000 EUR

DR0100M DRYSPOT STAFILOTEST PLUS
168,74 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104080303 - STAPHYLOCOCCUS.

DR0100M DRYSPOT STAFILOTEST PLUS
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

n/a
Disponibilita’' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non €' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)




Documento d’offerta

Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:

Si richiede di inserire il codice CND

wol

DRO155M CAMPYLOBACTER TEST
164,13 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104080399 - IDENTIFICAZIONI IMMU-
NOLOGICHE - ALTRE.

DRO0155M CAMPYLOBACTER TEST
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

n/a
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

Wwol

DR0420M-DRYSPOT PNEUMO
96,25 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0105011101 - STREPTOCOCCHI, RICER-
CA DIRETTA ANTIGENIL

DR0420M-DRYSPOT PNEUMO
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N/A

Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)
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Descrizione requisito.

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifie)

Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto

Offerta economica (in cifre)

Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto

Nome requisito:

Solo se non €' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

Wwo1

DRO0585A STREPTOCOCCAL GROUPPING KIT
133,33 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104080302 - STREPTOCOCCUS.

DRO0585A STREPTOCOCCAL GROUPPING KIT
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

n/a
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

Wwol

MBO0266A MICROBACTER OXIDASE STRIPS
20,83 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104080208 - TEST RAPIDI SINGOLI (CA-
TALASI, OSSIDASI ECC.).

MB0266A MICROBACTER OXIDASE STRIPS

Codice RDM (Parametro Informativo)




Documento d’offerta

Descrizione requisito.

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifre)
Unita di misura

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito.:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Prodotto
Offerta economica (in cifie)

Unita di misura

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

N/A
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non €' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

Wwo1

R21085 HIPPURATE DISC
102,70 EUR
CONFEZIONE

Codice CND: W0104080502 - DISCHI IMPREGNATI, DI-
SCHI MULTIPLI E COMPRESSE.

R21085 HIPPURATE DISC
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

n/a
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ¢' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

W01

SR0233A SPUTASOL CULTURE MEDIA SUPPL
48,56 EUR

CONFEZIONE




Documento d’offerta

Categoria merceologica

Parametri del Prodotto
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:
Nome requisito:

Descrizione requisito:

Risposta:

Nome requisito:
Descrizione requisito:

Risposta:

Codice CND: W0105010799 - REAGENTI PER RICERCA
MICOBATTERI - ALTRL

SR0233A SPUTASOL CULTURE MEDIA SUPPL
Codice RDM (Parametro Informativo)

Si richiede di inserire il codice RDM (Repertorio generale dei
dispositivi medici commercializzati in Italia)

/A
Disponibilita' codice RDM (Parametro Informativo)

Solo se non ' disponibile il codice RDM per questo prodotto,
si selezioni il motivo

n/d - dispositivo medico diagnostico in vitro (Art. 1. D.Lgs.
332/2000)

Codice CND (Parametro Informativo)
Si richiede di inserire il codice CND

wo1
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