ALLEGATO “2” – DICHIARAZIONE D’OFFERTA ECONOMICA
Spett.le ASL Taranto

Area Gestione del Patrimonio

Viale Virgilio, 31

74121 TARANTO
DICHIARAZIONE D’OFFERTA
OGGETTO:  PROCEDURA APERTA  TELEMATICA TRAMITE PIATTAFORMA EMPULIA PER L'AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA IN NOLEGGIO DI SISTEMI DI VIDEOLAPAROSCOPIA COMPRENSIVO  DI ASSISTENZA TECNICA FULL RISK CON  RELATIVO MATERIALE DI CONSUMO PER LE ESIGENZE DI DIVERSI REPARTI DEI PRESIDI OSPEDALIERI DELL'ASL DI TARANTO. CIG 8306571F39.
La/e Impresa: ______________________________________________________________________________(riportare denominazione e ragione sociale), 

con Sede legale in : ______________________________________________  e Sede operativa in: _____________________________________________ 

Codice fiscale ______________________________ P.IVA ______________________________ PEC ___________________________________________
Referente della procedura (specificare n. telefono, e-mail) _______________________________________________________________________________
Il valore a base d’asta assegnato e relativo all'intera fornitura è pari ad € 1.700.000,00 (unmilionesettecentomila/00) Iva esclusa, non superabile, a pena di esclusione.
OFFRE 

	
	A) FORNITURA APPARECCHIATURE CON FORMULA NOLEGGIO OPERATIVO
	
	
	
	

	
	DESCRIZIONE PRODOTTO
	CODICE

PRODOTTO
	QUANTITA'
	CND 
	NUMERO ISCRIZIONE REPERTORIO DM
	PREZZO CANONE SEMESTRALE

 IVA ESCLUSA 

(in cifre ed in lettere)
	PREZZO CANONE

COMPLESSIVO QUINQUENNALE

IVA ESCLUSA

(in cifre ed in lettere)
	Aliquota IVA
	COSTI SICUREZZA INTERNI INCLUSI NEL PREZZO OFFERTO
	
	
	
	

	
	NOLEGGIO OPERATIVO DI SISTEMI DI VIDEOLAPAROSCOPIA 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	a) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Ginecologia dell’ospedale SS. Annunziata di Taranto;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	b) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Ginecologia dell’ospedale Valle D’Itria  di Martina Franca;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	c) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Chirurgia dell’ospedale SS. Annunziata di Taranto;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	d) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Chirurgia dell’ospedale di Manduria; 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	e) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Urologia dell’ospedale Valle D’Itria  di Martina Franca;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	f) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Ginecologia dell’ospedale San Pio di Castellaneta;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	g) N.1 sistema di videlaparoscopia per il Reparto di Chirurgia dell’ospedale San Pio di Castellaneta;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	h) N.1 sistema di videoendoscopia per il Reparto di Urologia  dell’ospedale San Pio di Castellaneta.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A) Totale complessivo noleggio operativo in cifre IVA esclusa
	€ 


	
	B) FORNITURA MATERIALE DI CONSUMO PRESUNTO QUINQUENNALE
	
	
	
	
	

	
	DESCRIZIONE PRODOTTO
	CODICE

PRODOTTO
	QUANTITA'

annuale
	QUANTITA'

quinquennale
	CND 
	NUMERO ISCRIZIONE REPERTORIO DM
	PREZZO unitario

 IVA ESCLUSA 

(in cifre ed in lettere)
	PREZZO 

COMPLESSIVO

IVA ESCLUSA

(in cifre ed in lettere)
	Aliquota IVA
	COSTI SICUREZZA INTERNI INCLUSI NEL PREZZO OFFERTO
	
	
	
	
	

	
	TUBI INSUFFLAZIONE 
	
	1820
	9100
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	TUBI INSUFFLAZIONE RISCALDATI 
	
	10
	50
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	TUBI ASPIRAZIONE 
	
	1480
	7400
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	FILTRI STERILI 
	
	1470
	7350
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B) Totale complessivo fornitura in cifre IVA esclusa
	€ 


	Totale complessivo A) + B) in  in cifre IVA esclusa  IVA esclusa
	

	Totale complessivo A) + B) in lettere IVA esclusa
	


DICHIARA ALTRESI’ 
di essere perfettamente a conoscenza delle norme generali e particolari che regolano l’appalto oltre che di tutti gli obblighi derivanti dalle prescrizioni della Lettera d’invito;

di accettare, senza condizioni o riserva alcuna, tutte le norme e le disposizioni contenute nella Lettera d’invito;
1. di aver formulato il prezzo di offerta sulla base di tutti gli obblighi ed oneri derivanti da disposizioni di legge (anche relativi alle disposizioni in materia di retribuzione dei lavoratori, prevenzione e sicurezza del lavoro) o previsti dalla presente gara, giudicandoli remunerativi e tali da consentire la formulazione dell’offerta stessa;

2. la disponibilità, per tutta la durata dell’appalto, ad assicurare la sostituzione del prodotto aggiudicato qualora nei mesi successivi all’espletamento della gara fossero disponibili nuovi prodotti con maggiore efficacia diagnostica e con costo sovrapponibile o inferiore a quelli in uso.
NOTA: L’offerta deve essere firmata digitalmente. 

Qualora l’offerta venga sottoscritta da un procuratore, dovrà essere allegata copia non autenticata della procura e copia non autenticata di un documento di identità firmati digitalmente. Per i raggruppamenti di imprese, l’offerta deve essere sottoscritta, pena esclusione, del legale rappresentante o procuratore di tutte le imprese del raggruppamento.

In caso di discordanza tra il prezzo scritto in cifre e quello espresso in lettere, sarà ritenuto valido quello riportato in lettere. Inoltre, in caso di discordanza tra le indicazioni economiche, saranno ritenute valide le indicazioni più vantaggiose per l’Amministrazione appaltante.

Allega al presente documento  il Listino prezzi con indicazione del costo dei prodotti relativi ai sistemi in argomento,  non già previsti nella procedura in oggetto, e dichiara di applicare sul predetto listino la percentuale  di sconto pari a quella offerta sulla base d’asta, nel caso di ulteriori acquisti di prodotti in base alle  esigenze dell’amministrazione.
Data, ………………………….












        FIRMA DIGITALE

                                                                                                DEL LEGALE RAPPRESENTANTE


