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ISTITUTO NAZIONALE MALATTIE INFETTIVE «LAZZARO SPALLANZANID»
Bando di gara d’appalto

Lavori O
Forniture X
Servizi O

SEZIONE I: AMMINISTRAZIONE AGGIUDICATRICE

I.1 Denominazione e indirizzo ufficiale dell' Amministrazione aggiudicatrice

Denominazione: IST. NAZ. MALATTIE INFETTIVE — L. Servizio responsabile: U.O.C. Provveditorato — Economato
SPALLANZANI

Indirizzo: Via Portuense, 292 C.A.P. 00149
Localita/Citta: Roma Stato: Italia
Telefono: (+39)06/551701 Telefax: (+39) 06/55170810

Indirizzo Internet (URL): www.inmi.it

1.2) Indirizzo presso il quale ¢ possibile ottenere ulteriori informazioni: come al punto 1.1)
1.3) Indirizzo presso il quale & possibile ottenere la documentazione: sito aziendale www.inmi.it.
1.4) Indirizzo al quale inviare le offerte: Capitolato Speciale d’ Appalto

SEZIONE Il: OGGETTO DELL'APPALTO

11.1) Descrizione

I1.1.2) Tipo di appalto: fornitura servizi.

I1.1.3)Descrizione dell'appalto: gestione del servizio di ausiliarato comprendente I'erogazione di prestazioni
assistenziali riferite a competenze inerenti le funzioni svolte dalla figura dell’ausiliario specializzato, per le
esigenze dell'Istituto Nazionale per le Malattie Infettive '"Lazzaro Spallanzani'" IRCCS per un (1) anno,
rinnovabile per un ulteriore anno.

11.1.4) Luogo di esecuzione della fornitura: Istituto Nazionale Malattie Infettive — Lazzaro Spallanzani.
11.1.5) Divisione in lotti: NO

I1.1.6) Ammissibilita di varianti: NO

I1.2) Quantitativo o entita dell’appalto: €. 498.000,00 s/IVA

I1.3 ) Durata dell’appalto: come previsto dal capitolato speciale d’appalto.

SEZIONE III: INFORMAZIONI DI CARATTERE GIURIDICO, ECONOMICO FINANZIARIO E
TECNICO

I11.1) Condizioni relative all'appalto.

I11.1.1) Cauzioni e garanzie richieste: cauzione provvisoria pari al 2% dell’importo presunto di gara per il
quale viene presentata offerta, cauzione definitiva del 10% su importo totale di aggiudicazione, IVA
esclusa.

I11.2) Condizioni di partecipazione.

I11.2.1) Indicazioni riguardanti la situazione propria dell'imprenditore/del fornitore/del prestatore di
servizi, nonché informazioni e formalita necessarie per la valutazione dei requisiti minimi di carattere
economico e tecnico che questi deve possedere: cfr. C.S.A.

I11.2.1.1) Situazione giuridica- prove richieste: cfr. C.S.A.

I11.2.1.2) Capacita economica e finanziaria -prove richieste: cfr. C.S.A.

SEZIONE IV: PROCEDURE

IV.)Tipo di procedura: Aperta
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IV .2) Criteri di aggiudicazione: Offerta economicamente piui vantaggiosa Qualita. Max 30 punti su 100 —
Prezzo: max 70 punti su 100- criteri enunciati nel C.S.A.

IV .3) Informazione di carattere amministrativo ’ 5 ¥ .

IV .3.1) Scadenza fissata per le ricezione delle offerte: ore 421@0 del giorno ‘4 /(/5 8010

IV .3.2) Lingua utilizzabile nelle offerte: italiana.

1V.3.4) Periodo minimo durante il quale I’offerente € vincolato dalla propria offerta: 180 giorni.

IV .3.5) Modalita di apertura delle offerte.

1V.3.6.1) Persone ammesse ad assistere all'apertura delle offerte: possono presenziare alla gara i legali
rappresentanti o i loro incaricati muniti di regolare delega o procura.

1V.3.6.2.) Data, ora e luogo: ....... O

SEZIONE V: ALTRE INFORMAZIONI.

V.1) Trattasi di bando non obbligatorio? NO

V.2) Informazioni complementari: Ai sensi art.71 2°. eventuali richieste di informazioni complementari
dovranno essere presentate entro 10 gg. Lavorativi precedenti la scadenza della presentazione delle offerte
le richieste di partecipazione non vincolano in alcun modo I'Amministrazione che pué modificare,
sospendere o revocare il presente avviso. L'Amministrazione si riserva di non aggiudicare ad alcuna ditta
qualora nessuna delle offerte soddisfi le proprie esigenze. I dati personali forniti dalle ditte partecipanti
saranno trattati ai sensi della L. n. 675/1996.

VL1.3) Data di spedizione del presente bando: 4 / i rl 20 10

IL DIRETTORE GENERALE: (dott.ssa Laura Pellegrini)

ALLEGATO A

[.4) Indirizzo al quale inviare le offerte

Denominazione Servizio Responsabile

ISTITUTO NAZIONALE MALATTIE INFETTIVE — Ufficio Protocollo

LAZZARO SPALLANZANI

Indirizzo C.AP.

Via Portuense, 292 00149

Localita/Citta Stato

Roma Italia

Telefono Telefax

(+39) 06.551701 (+39) 06.55170810
Indirizzo Internet (URL)
WwWw.inmi.it

1l direttore generale:
dott.ssa Laura Pellegrini

TS10BFK136 (A pagamento).




