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UO Ingegneria Clinica (SC)

OGGETTO: Indagine di mercato relativa a ECOGRAFO INTRA OPERATORIO PER CHIRURIGA
EPATICA necessario all’Azienda USL di Bologna

Dovendo procedere ad una successiva gara pubblica, con la presente si richiede a Codesta ditta se
produce e/o commercializza I'attrezzatura meglio indicata in oggetto e che dovra avere le seguenti
caratteristiche:

1. ECOGRAFO INTRA OPERATORIO PER CHIRURGIA EPATICA

Le caratteristiche imprescindibili dell’attrezzatura sono rappresentate da:

- sonde sterilizzabili che non necessitino di guaina protettiva;
- software per uso del mezzo di contrasto;
- sonda laparoscopica, sonda biplanare e presenza di guida per eseguire biopsie su lesioni
intraparenchimali
- possibilita di valutazione flusso (velocita e direzione) indipendentemente dall’angolo di insonazione

Qualora Codesta ditta produca e/o commercializzi I'attrezzatura sopra descritta dovra inviare la sola
documentazione tecnica sul portale Intercent-ER della Regione Emilia Romagna, ovvero all'indirizzo di
posta elettronica daniela.cavedoni@ausl.bologna.it entro e non oltre le ore 10 del giorno 17/04/2019.

A disposizione per ogni altra informazione, si porgono distinti saluti.
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