ALLEGATO “A”

AZIENDA SANITARIA LOCALE ROMA 1
DIPARTIEMTO TECNICO PATRIMONIALE
UOC INGEGNERIA CLINICA

B.GO S. SPIRITO, 3

00193 ROMA
Il sottoscritto
In qualita di
Della Societa
Con sede in Prov.

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE

A partecipare alla procedura per I'affidamento, ai sensi dell’art. 36 comma 7, e dell'art. 216 comma 9, del
D.Lgs. n. 50 del 18/04/2016, per I'affidamento di un contratto in full service, per la durata di due anni, di
n. 2 Sistemi per l'analisi intraoperatoria automatizzata del linfonodo sentinella, comprendenti
strumentazione, materiali di consumo e reagenti dedicati e assistenza tecnica full risk, occorrenti alle UOC
Anatomia Patologica del Presidio Ospedaliero San Filippo Neri e del Presidio Os

della ASL ROMAL.

DICHIARA

Di presentare la propria candidatura come:

Singolo concorrente

Indicare nome e tipologia di societa (S.p.A. S.r.l.}

RT!

Indicare nome e Capogruppo e partecipanti

Altro

Di indicare indirizzo e riferimenti per essere contattato per qualsiasi comunicazione nell’ambito

della procedura:

Indirizzo

Telefono/Fax

e-mail/Pec

pedaliero Santo Spirito



Il sottoscritto acconsente all’invio di tutte le comunicazioni e le informazioni inerenti la selezione indicata
allindirizzo e-mail/pec di cui sopra.

it sottoscritto acconsente, ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., al trattamento dei propri dati per le
finalita inerenti la procedura di cui trattasi.

Data

Firma e timbro



