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Sistema Sanitario Regione Liguria

Dirigente Responsabile: Dott. Luigi Moreno COSTA
Funzionario referente:  Dott.ssa Francesca De Martini

Procedura di gara aperta ex art. 60 D.Lgs. 50/2016 e s.m.i. svolta attraverso la
piattaforma telematica SINTEL per la fornitura di “FreeStyle Libre” occorrenti alle
AA.SS.LL. della REGIONE LIGURIA per un periodo di 12 mesi, con opzione di ulteriori
12 mesi. Lotto unico. Numero gara: 7702848.

SEDUTA RISERVATA

Verbale di verifica della documentazione amministrativa

il giorno 20/04/2020 alle ore 14:30 si & riunito il Seggio di gara della procedura in oggetto per la verifica della
documentazione amministrativa.

Il Seggio di gara, nominato con Determinazione n. 190 del 16/04/2020, risulta composto dai Signori:

» Dott. Luigi Moreno Costa Dirigente della Centrale Presidente
® Dott.ssa Rossana Brandolin ~ Collaboratore amm.vo della Centrale Componente
» Dott.ssa Francesca De Martini  Collaboratore amm.vo della Centrale Segretario
La dott.ssa Francesca De Martini si & collegata in videochiamata.
Dall'esame della documentazione amministrativa prodotta emerge quanto segue:
Istanza di partecipazione M1 CONFORME
DGUE: CONFORME
Requisiti idoneitd professionale | iscrizione CCIAA Roma al numero CONFORME
richiesti dal bando: 00076670595 del 3.7.2015
Requisiti di capacita economico- | presente fatturato globale medio annuo CONFORME
finanzaria richiesti dal bando: (2016/2017/2018)
presente fatturato specifico medio
annuo (2016/2017/2018)
Requisiti di capacita tecnico- | presente elenco forniture nel settore di CONFORME
organizzativa richiesti dal bando: | gara
Cause di esclusione ex art. 80 | Assenti CONFORME
dichiarate
Attestazione versamento Presente CONFORME
contributo ANAC Lotto unico CIG 82294461AD €. 200,00
Cauzione provvisoria Polizza n. 0947000000047147 rilasciata CONFORME
da BNL Gruppo PARIBAS in data
dd/mm/2020 per importo € 52.343,2
Certificazioni riduzione cauzione | Presente certificazione riduzione 0,50% CONFORME
come 1SO 9001:2015
Impegno del fideiussore: Presente CONFORME
PASSOE 5093715625421760 CONFORME
Dichiarazione GDPR Presente CONFORME
Procura (eventuale) Non presente
Referenze bancarie (eventuale) Non presente
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Documenti avwalimenio " | Non ricorre alffavvalimento '
{eventuali} o

{ Documenti RT/Consorzi Partecipa come singolo
{eventuale) A . ,
F23 pagamento impostadibollo | Presente -~ CONFORME
Dichiarazione di accettazlone a | Pregente ‘ L , CONFORME
gistema ' e

1 ESITO: : , : S 'AMMESSA

il Presidente, avendo il Seggio finito la valutazione prevzsta dal!a lex specialis di gara, dichiara ammessa la
Abbott 8ri al prosieguo della gara, _ ,

Altresi, il Presidente, senfito il seggio di gara, dichiara che it prodattcx offerto dalla Abbott & conforme ai requisiti
tecnici richiesti dal capitolato tecnico. :

La seduta & chiusa alle ore 15:00.
Letto, confermato e séttéscritto.

res;dente
Dott, l.uigi Moreno COSTA

Componente/Seqrefario
Dott gsa Rossaria Brandolin

' Componente
Pott.ssa Francesca De Martmz
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