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Societa soggetta all'attivita di direzione e coordinamento della LEMAR spa - Milano

Codice Cliente: C01570

Spett.le

AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA DI
CAGLIARI

VIA OSPEDALE 54

09124 CAGLIARI CA

Milano 25/06/2024

Vs. Rif. Rfq_440414 del 21/06/2024
Ns. Rif. 240002140/NAPTER

Oggetto: Procedura ai sensi dell’art. 50, co. 2 lett. b), del D.Lgs. n. 36/2023 - per la fornitura di set per anestesia
plessi e siringhe per un periodo di 36 mesi suddivisa in 4 lotti per un importo complessivo
presunto di € 61.000,00 IVA esclusa da destinare alle esigenze della UOC Anestesia e Rianimazione
dell’A.O.U. di Cagliari:

La presente per sottoporVi la nostra migliore offerta per i prodotti sottoelencati

LOTTO 1
A SCELTA FRA | SEGUENTI CODICI:

Codice 001285-71

Descrizione AGO SONOPLEX Il STIM FACET 22GX80MM

Ago UP SonoPlex Il a punta Facet Nanoline 22 G x 80 mm

Confezioni da 10

Quantita offerta pezzi n. 1.200

Prezzo unitario di listino €. 13,600 (tredici/seicento)

Sconto 40,88% (quaranta/ottantotto)

Prezzo unitario offerto €. 8,040 (otto/zeroquaranta)

Importo per quantita offerta €. 9.648,00(novemilaseicentoquarantotto/zerozero)
Codice CND: A010302 BD/RDM: 2387302

Codice 001285-74

Descrizione AGO SONOPLEX Il STIM FACET 22GX50MM
Ago UP SonoPlex Il a punta Facet Nanoline 22 G x 50 mm
Confezioni da 10

Prezzo unitario di listino €. 13,600 (tredici/seicento)

Sconto 40,88%(quaranta/ottantotto)

Prezzo unitario offerto €. 8,040 (otto/zeroquaranta)

Codice CND: A010302 BD/RDM: 2387300
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Codice 001285-72

Descrizione AGO SONOPLEX Il STIM FACET 20GX120MM
Ago UP SonoPlex Il a punta Facet Nanoline 20 G x 120 mm
Confezioni da 10

Prezzo unitario di listino €. 15,100 (quindici/cento)

Sconto 46,76%(quarantasei/settantasei)

Prezzo unitario offerto €. 8,040 (otto/zeroquaranta)

Codice CND: A010302 BD/RDM: 2387314

Codice 001285-77

Descrizione AGO SONOPLEX Il STIM FACET 21GX100MM
Ago UP SonoPlex Il a punta Facet Nanoline 21 G x 100 mm
Confezioni da 10

Prezzo unitario di listino €. 15,100 (quindici/cento)

Sconto 46,76%(quarantasei/settantasei)

Prezzo unitario offerto €. 8,040 (otto/zeroquaranta)

Codice CND: A010302 BD/RDM: 2387305

SI OFFRE IN COMODATO D’USO LA SEGUENTE APPARECCHIATURA

Codice 1151-94-30

Descrizione STIMOLATORE MULTISTIM SENSOR

MULTISTIM Sensor - Neurostomolatore per identificazione dei nervi e plessi completo di cavo di stimolazione
Quantita offerta pezzi n. 1

Prezzo unitario di listino €. 1.030,000 (milletrenta/zerozerozero)

Sconto 100,00% (cento/zerozero)

Prezzo unitario offerto €. 0,000 (zero/zerozerozero)

Codice CND: 212101106 BD/RDM: 1929171

Totale annuale LOTTO 1 IVA esclusa €. 9.648.00 (novemilaseicentoquarantotto/00)

Comprensivo di oneri per la sicurezza pari al 0,20% (zero/20), pari ad € 19,30.=(diciannove/30)

CONDIZIONI DI FORNITURA:

Validita offerta: 180 gg come da capitolato

Consegna: 10 gg

Pagamento: 90 GG DF

Spese di spedizione: a ns carico

Porto: franco Imballo: Gratis

IVA a Vs. carico ai sensi di legge 22%

Garanzia: 12 (dodici) mesi contro difetti di fabbricazione
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In fase d'ordine si prega di citare il numero della presente offerta e volerlo indirizzare a: ordini.db@movigroup.com oppure al
fax 02.50905247. Indirizzo e mail dove inoltrare future richieste di offerta: gare@movigroup.com

RingraziandoVi per I'attenzione prestataci, € gradita I'occasione per porgerVi distinti saluti.

MOVI S.P.A.
Il Presidente
rDr. En(igq Pierr_orBaisisani
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Societa soggetta all'attivita di direzione e coordinamento della LEMAR spa - Milano

Codice Cliente: C01570

Spett.le

AZIENDA OSPEDALIERO UNIVERSITARIA DI
CAGLIARI

VIA OSPEDALE 54

09124 CAGLIARI CA

Milano 25/06/2024

Vs. Rif. Rfq_440414 del 21/06/2024
Ns. Rif. 240002140/NAPTER

Oggetto: Procedura ai sensi dell’art. 50, co. 2 lett. b), del D.Lgs. n. 36/2023 - per la fornitura di set per anestesia
plessi e siringhe per un periodo di 36 mesi suddivisa in 4 lotti per un importo complessivo
presunto di € 61.000,00 IVA esclusa da destinare alle esigenze della UOC Anestesia e Rianimazione
dell’A.O.U. di Cagliari:

La presente per sottoporVi la nostra migliore offerta per i prodotti sottoelencati

LOTTO 2

Codice 001285-74

Descrizione AGO SONOPLEX Il STIM FACET 22GX50MM

Ago UP SonoPlex Il a punta Facet Nanoline 22 G x 50 mm
Confezioni da 10

Quantita offerta pezzi n. 200

Prezzo unitario di listino €. 13,600 (tredici/seicento)

Sconto 40,88% (quaranta/ottantotto)

Prezzo unitario offerto €. 8,040 (otto/zeroquaranta)

Importo per quantita offerta €. 1.608,00(milleseicentootto/zerozero)
Codice CND: A010302 BD/RDM: 2387300

SI OFFRE IN COMODATO D’USO LA SEGUENTE APPARECCHIATURA

Codice 1151-94-30

Descrizione STIMOLATORE MULTISTIM SENSOR

MULTISTIM Sensor - Neurostlmolatore per identificazione dei nervi e plessi completo di cavo di stimolazione
Quantita offerta pezzi n. 1

Prezzo unitario di listino €. 1.030,000 (milletrenta/zerozerozero)

Sconto 100,00% (cento/zerozero)

Prezzo unitario offerto €. 0,000 (zero/zerozerozero)

Codice CND: 212101106 BD/RDM: 1929171
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Totale annuale LOTTO 2 IVA esclusa €. 1.608,00 (milleseicentootto/00)
Comprensivo di oneri per la sicurezza pari al 0,20% (zero/20), pari ad € 3,22.=(tre/22)

CONDIZIONI DI FORNITURA:

Validita offerta: 180 gg come da capitolato

Consegna: 10 gg

Pagamento: 90 GG DF

Spese di spedizione: a ns carico

Porto: franco Imballo: Gratis

IVA a Vs. carico ai sensi di legge 22%

Garanzia: 12 (dodici) mesi contro difetti di fabbricazione

In fase d'ordine si prega di citare il numero della presente offerta e volerlo indirizzare a: ordini.db@movigroup.com oppure al
fax 02.50905247. Indirizzo e mail dove inoltrare future richieste di offerta: gare@movigroup.com

RingraziandoVi per I'attenzione prestataci, & gradita I'occasione per porgerVi distinti saluti.

MOVI S.P.A.
Il Presidente
Dr. Enrico Piero Bassani

’



TMeleflex

Teleflex Medical S.r.l.

. Via Torino 5
Spettabile I - 20814 Varedo MB (Italy)
A_Z|enda Ospedelllero Universitaria di Cagliari Phone:  +39-0362-53901
Via Ospedale, n° 54 +39-0362-58911
09124 Cagliari Fax:  +39-0362-589040

www.teleflex.com
info.it@teleflex.com

Cap. soc. 100.000 Euro i.v.
R.E.A. MB 1088982

Varedo, 28/06/2024 REG. IMPR. 06324460150
C.F. 06324460150

Riferimento Offerta n: GAR/2024/512/MB Sooin Unbereomale

(da citare per qualsiasi comunicazione relativa)

Oggetto: Procedura ai sensi dell’art. 50, co. 2 lett. b), del D.Lgs. n. 36/2023 - per la fornitura di set
per anestesia plessi e siringhe per un periodo di 36 mesi suddivisa in 4 lotti per un importo
complessivo presunto di € 61.000,00 IVA esclusa da destinare alle esigenze della UOC Anestesia
e Rianimazione dell’A.O.U. di Cagliari

La sottoscritta Pasqua Marangi r. ’ ,

. inqualita di PROCURATRICE (come da verbale del CDA del 30/1 1/2023 data
iscrizione Repertorio 17/01/2024 prot. 25449/2024) della TELEFLEX MEDICAL SRL con sede in VIA
TORINO, 5 - 20814 VAREDO MB - telefono 0362/58911 - fax 0362/589040 - CODICE FISCALE
06324460150 - PARTITA IVA 02804530968 con la presente sottopone le nostre migliori quotazioni per
I'eventuale fornitura di:

LOTTO 4
Codice Descrizione (?;ﬁf Prezzo offerto unitario lva% | Udi CND N.Repertorio
Ago 25mm con
9001P-EU-005 |prolunga e 5 (€c1|50r3’T088%0E/00000) 22 |30801902170294 |A019011 |2195705
stabilizzatore, 15G

FABBISOGNO PRESUNTO: 35 PEZZI

TOTALE IVA ESCLUSA
€ 3.570,00 (TREMILACINQUECENTOSETTANTA/00)




TMMeleflex:

Codice Descrizione Sc:ﬁf Prezzo offerto unitario  |lva% |Udi CND N.Repertorio
Ago 15mm con con € 102,00000

9018P-EU-005 |prolunga e 5 (CENTODUE/00000) 22 |30801902170447 |A019011 |1325204
stabilizzatore, 15G

FABBISOGNO PRESUNTO: 35 PEZZI

TOTALE IVA ESCLUSA
€ 3.570,00 (TREMILACINQUECENTOSETTANTA/00)

Codice Descrizione S;ﬁf Prezzo offerto unitario lva% [Udi CND N.Repertorio
Ago 45mm con con € 118,00000

9079P-EU-005 [prolunga e 5 (CENTODICIOTTO/ 22 |30816000013831 [A019011 (2195705
stabilizzatore, 15 G 00000)

FABBISOGNO PRESUNTO TRIENNALE: 35 PEZZI

TOTALE IVA ESCLUSA
€ 4.130,00 (QUATTROMILACENTOTRENTA/00)

IMPORTO COMPLESSIVO OFFERTO LOTTO 4_IVA ESCLUSA
€ 11.270,00 (UNDICIMILADUECENTOSETTANTA/00)

L e e T e

Condizioni di fornitura:
» Validita' offerta: 180 giorni dalla data ultima di presentazione della stessa

Distinti Saluti.

TELEFLEX MEDICAL SRL
Pasqua Marangi
Procuratore




