REGIONE SICILIANA

AZIENDA OSPEDALIERA UNIVERSITARIA POLICLINICO

“ PAOLO GIACCONE “

1. Ente appaltante AZIENDA OSPEDALIERA UNIVERSITARIA

POLICLINICO “ PAOLO GIACCONE “ - AREA PROWEDITOR&@

- VIA_ _ENRICO TOTI N°76 - 90128 PALERMO TEL%&%

091/6555500 — TELEFAX 091/6555502. @

2. a) Procedura di aggiudicazioneProcedura negoziata lne Q

b)Forma contrattuale: Contratto di appalto pubblico d%ﬁnltura

&

3. a) Luogo esecuzionepresso il Presidio Ospedalier@olo Giaccone ¢

b) Oggetto dell’appalto: Fornitura di venti@fqn\ Imonari portatili p

I'Unita Operativa di Anestesia e Rianim@@%& detienda Ospedalier

Universitaria Policlinico “ Paolo Giag\c@ , pen uimporto presunt

O

complessivo a base d’astaﬁji24.09;3§§ I.V.A ESCLUSA - CODICE

CPV: 33100000-1 CODICE CJ%@&BADlS?.

D

c) Divisione in lotti: NO &

di

partecipazion a gara:l documenti concernenti I'appalto (Bando

Gara e C;@o Speciale di appalto) sono vididina ritirabili pressa

IAre&V\Provvedltorato dellAzienda Ospedaliera Usisitaria

Rol ico " Paolo Giaccone ” di Palermo — vedinpo 1, dal lunedi a

Vlg\erdi dalle ore 9.00 alle ore 13.00 e potranrsgresvisionabili e

scaricabili presso il sito interndittp://www.policlinico.pa.it Inoltre i

documenti potranno essere richiesti mediante Eetseritta trasmess

>a




via fax (091/6555502) o via posta ordinaria, alted@m la ricevuta di

avvenuto rimborso spese.

b) Termine ultimo per la richiesta dei documenti: ORE 13.00 del %

29 maggio 2013. N

c) Modalita di pagamento: mediante pagamento diretto al Cas&é@

mediante conto corrente postale n° 31786932 mitesid A&\\

Ospedaliera Universitaria Policlinico “ Paolo Giane/“\g@qlia

postale o bonifico bancario al Tesoriere deII’A;danKOsQedalier

QO

o
Policlinico “Paolo Giaccone “ c/o BANCA N NAE DEL

o
LAVORO - Via Roma n°291 - 90133 P@MO ( Coowtim

Bancarie ABI 01005 — CAB 04600 — GC 0000002001 Hi@® IBAN

IT 10 W 01005 04600 00000020017 @Sommalﬂ,ﬁo.

6. a) Termine ultimo per la presentazio @ e offite: ORE 13,00 del

(9.9

giugno 2013.

b) Indirizzo a cui inviare le A Vedi punto n%l ufficio protocollo

Sui Iembimdjm ura dal rappresentante legaldéadditta e recant

D

sull’esterno ﬁominativo della ditta e la segueemicitura “Offerta

<

relati a gara a procedura negoziata per lardura di ventilatori

— Gara del 4 giugno 2013

| llplico dovra contenere tre buste, sigillate dagnel modo di cui sopra,e




recanti all’esterno le seguenti indicazioni in péb@me al contenuto:

¢ < BUSTA A—- DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA;

¢ < BUSTA B — DOCUMENTAZIONE TECNICA ;

¢ < BUSTA C - OFFERTA ECONOMICA.

c) Lingua: Italiana ﬂ

7) a) Persone ammesse a partecipare all'apertura dediffer%\@ii

rappresentanti delle ditte partecipanti che halanoapacita i per

conto e per nome delle imprese concorrenti, mldhidelega%pgcura. in

o
regola con norme sul bollo o dotati di rappresemaagal&ome risultant

&
dalla documentazione presentata, possono rich@}eerbalizzare le

. . o
proprie osservazioni.

b) Ora, data e luogo di apertura dell@e: ORE 09.00 del 4

giugno 2013 presso la sala dell%n@’rovveditord&il’AZlENDA

OSPEDALIERA UNIVERSITARITA POLICLINICO “PAOLO

GIACCONE “ -VIA ENRICO%H?NWB - PALERMO

8. Cauzioni e Garanzie'LeJﬁgilre%e aggiudicatarie dovranno costituire

un

DN

rial 10% dell'ionm contrattuale

modalita che-sono-indicate nel capitolato spedappalto

9. Condizionj W di partecipazione: Le ditte partecipanti devono

<

apitolato speciale d’appalto

10.Imprese appositamente e temporaneamente raggruppatde imprese

e raggruppate pogsotecripare alla



gara secondo le modalita di cui all’articolo 37 Belkcreto legislativo n°16

dell’ll aprile 2006. La composizione soggettiva gajgruppamento no

n

pud essere soggetta a variazione dopo la presemariella richiesta di

7

partecipazione alla gara. La documentazione

rithiedeve esser

presentata sia dalla ditta mandataria che da aggols ditta mandante.

)

11.Periodo in cui la ditta e’ vincolata all’'offerta: 180 giorni dal %K i

@

della presentazione delle offerte;

12.criterio  di aggiudicazione: Art.83 del D.LGS QB/ZOOG.

o
L’aggiudicazione avverra per ogni singolo lottonche irmesenza di una

o
sola valida offerta - in favore del concorrente ah@sentato I'offerta

. . . o L .
economicamente pill vantaggiosa, avendo-éttenutnaggior punteggic

O

sulla base dei seguenti elementi :

¢ prezzo formulato dal concorrent@m@ore ribagsuetto al prezzo

[«

base di gargpunteggio massimo-punti 40

fornitura: punteggio mas‘gim()' punti 60

fondi iscritti_nel. dell’Azienda

RN . g .

Il pagami avviene con |

i mento:ll finanziamento avvienecon

icolo 42 del capitolato sjpe d’appalto

modalita di %%ﬂ*)

speciale d’appalto

AL

si_del combinato disposto dell’art.4 Leggel/20 e successiv

e

~ | responsabile unico del procedimento viene individueella persona




DOTT. ALDO ALBANO Telefono 091/6555500 — 3383230.

Ulteriori informazioni potranno essere richiesterettamente potranno

essere richieste direttamente all’Area Provveditora Dott. Aldo Albanag

Telefono 091/6555500 _ 3357783230 _ e-n &LN

aldo.albano@policlinico.pa.it - provveditorato.aoup@) @

.policlinicogiaccone.it

Si informa che, ai sensi dell’art.13 del Decretgistativo 30 Gi @ 03

n°196, i dati delle imprese partecipanti sono oéice pubblic;\sgondo le

o
norme relative agli appalti pubblici.

N

O
IL RESPONSABILE DE@OCEDIMENT

IL RESPONSABILE A\ﬁ%‘\ OVVEDITORATO

@Dott. Aldo ALBANO )




