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 UNIONE EUROPEA
 Pubblicazione del Supplemento alla Gazzetta Ufficiale delle Comunità Europee
 2, rue Mercier,  L-2985 Lussemburgo
 Telefax (+352) 29 29 44 619, (+352) 29 29 44 623, (+352) 29 29 42 670
 E-mail: mp-ojs@opoce.cec.eu.int Indirizzo Internet: http://simap.eu.int

BANDO DI CONCORSO

DI PROGETTAZIONE

Servizi ٱ

Settori speciali ٱ

Riservato all’Ufficio delle pubblicazioni

Data di ricevimento dell’avviso ___________________

N. di identificazione ____________________________

SEZIONE I: AMMINISTRAZIONE AGGIUDICATRICE/ENTE AGGIUDICATORE

I.1) DENOMINAZIONE E INDIRIZZO UFFICIALE DELL’AMMINISTRAZIONE AGGIUDICATRICE/ENTE AGGIUDICATORE

Denominazione Servizio responsabile

Indirizzo C.A.P.

Località/Città Stato

Telefono Telefax

Posta elettronica (e-mail) Indirizzo Internet (URL)

I.2) INDIRIZZO PRESSO IL QUALE  È POSSIBILE OTTENERE ULTERIORI INFORMAZIONI

 Come al punto I.1   ٱ   Se diverso, cfr. allegato A

I.3) INDIRIZZO PRESSO IL QUALE È POSSIBILE OTTENERE LA DOCUMENTAZIONE

 Come al punto I.1   ٱ   Se diverso, cfr. allegato A

I.4) INDIRIZZO AL QUALE INVIARE LE DOMANDE DI PARTECIPAZIONE / I PROGETTI

 Come al punto I.1   ٱ   Se diverso, cfr. allegato A

I.5) TIPO DI AMMINISTRAZIONE AGGIUDICATRICE /ENTE AGGIUDICATORE *

 Livello centrale ٱ Istituzioni europee ٱ
 Livello regionale/locale ٱ Organismo di diritto pubblico ٱ Altro ٱ
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SEZIONE II: OGGETTO DEL CONCORSO

II.1) DESCRIZIONE DEL PROGETTO

II.1.1)  Denominazione conferita al concorso dall’amministrazione aggiudicatrice / ente aggiudicatore *

_____________________________________________________________________________________

II.1.2)  Descrizione ________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

II.1.3)  Luogo di esecuzione  _________________________________________________________________

Codice NUTS * ___________________________

II.1.4)  Nomenclatura

II.1.4.1)   CPV (vocabolario comune per gli appalti) *

Vocabolario principale Vocabolario supplementare (se pertinente)
Oggetto
principale ��.��.��.��-� ����-�  ����-�  ����-�
Oggetti comple-
mentari ��.��.��.��-�

��.��.��.��-�
��.��.��.��-�
��.��.��.��-�

����-�  ����-�  ����-�
����-�  ����-�  ����-�
����-�  ����-�  ����-�
����-�  ����-�  ����-�

II.1.4.2)  Altre nomenclature rilevanti (CPC)  __________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Categoria del servizio   ��
SEZIONE III: INFORMAZIONI DI CARATTERE GIURIDICO, ECONOMICO,

FINANZIARIO E TECNICO

III.1) CRITERI DA APPLICARE ALLA SELEZIONE DEI PARTECIPANTI (se pertinente)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

III.2) LA PARTECIPAZIONE È RISERVATA AD UNA PARTICOLARE PROFESSIONE? (se pertinente)

NO    ٱ        SÌ    ٱ  

In caso affermativo, indicare quale ________________________________________________________
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SEZIONE IV: PROCEDURE

IV.1) TIPO DI  CONCORSO  

Aperto    ٱ        Ristretto    ٱ

IV.1.1) Numero, eventualmente minimo/massimo, di partecipanti che si prevede di invitare (se pertinente)

Numero ��        o        Minimo �� / Massimo ��
IV.1.1.1) Nominativi dei partecipanti già selezionati (se del caso)

1. ___________________________________________________________________________________

2. ___________________________________________________________________________________

3. ___________________________________________________________________________________

4. ___________________________________________________________________________________

5. ___________________________________________________________________________________

6. ___________________________________________________________________________________

7. ___________________________________________________________________________________

IV.2) CRITERI DA APPLICARE ALLA VALUTAZIONE DEI PROGETTI

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

IV.3) INFORMAZIONI DI CARATTERE AMMINISTRATIVO

IV.3.1) Numero di riferimento attribuito al dossier dall’amministrazione aggiudicatrice / ente
aggiudicatore *

_____________________________________________________________________________________

IV.3.2) Documenti contrattuali e documenti complementari – condizioni per ottenerli

Disponibili fino al   ��/��/���� (gg/mm/aaaa)

Costo (se del caso) ______________________________  Valuta ________________________________

Condizioni e modalità di pagamento _______________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

IV.3.3) Scadenza fissata per la ricezione dei progetti o delle domande di partecipazione (a seconda del tipo
di concorso, aperto o ristretto)

��/��/���� (gg/mm/aaaa) o ��� giorni dalla data di spedizione dell’avviso
Ora (se pertinente) _________________________

IV.3.4) Spedizione degli inviti a presentare offerte ai candidati prescelti (procedure ristrette)

Data prevista ��/��/���� (gg/mm/aaaa)
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IV.3.5) Lingua/e utilizzabile/i da parte dei candidati

ES DA DE EL  EN FR IT NL PT FI SV altre – paese terzo
� � � � � � � � � � � _______________

IV.4) PREMI E GIURIA

IV.4.1) Numero e valore dei premi da attribuire (se del caso)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

IV.4.2) Particolari relativi agli importi pagabili a tutti i partecipanti (se del caso)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

IV.4.3) L’appalto di servizi conseguente al presente concorso dovrà essere aggiudicato al vincitore o ad
uno dei vincitori di quest’ultimo?

NO    ٱ        SÌ    ٱ

IV.4.4) La decisione della giuria è vincolante per l’amministrazione aggiudicatrice / l’ente aggiudicatore?

NO    ٱ        SÌ    ٱ

IV.4.5) Nomi dei componenti della giuria selezionati (eventualmente)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

SEZIONE VI: ALTRE INFORMAZIONI

VI.1) TRATTASI DI BANDO NON OBBLIGATORIO?

NO    ٱ        SÌ    ٱ

VI.2) IL CONCORSO È CONNESSO AD UN PROGETTO / PROGRAMMA FINANZIATO DAI FONDI  DELL’UE? *

NO    ٱ        SÌ    ٱ

In caso di risposta affermativa indicare il progetto / programma ed eventuali riferimenti utili __________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

VI.3) INFORMAZIONI SUPPLEMENTARI (se del caso)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

VI.4) DATA DI SPEDIZIONE DEL PRESENTE BANDO    ��/��/����  (gg/mm/aaaa)
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 ALLEGATO A

1.2) INDIRIZZO PRESSO IL QUALE È POSSIBILE OTTENERE ULTERIORI INFORMAZIONI

Denominazione Servizio responsabile

Indirizzo C.A.P.

Località/Città Stato

Telefono Telefax

Posta elettronica (e-mail) Indirizzo Internet (URL)

1.3) INDIRIZZO PRESSO IL QUALE È POSSIBILE OTTENERE LA DOCUMENTAZIONE

Denominazione Servizio responsabile

Indirizzo C.A.P.

Località/Città Stato

Telefono Telefax

Posta elettronica (e-mail) Indirizzo Internet (URL)

1.4) INDIRIZZO AL  QUALE INVIARE LE DOMANDE DI PARTECIPAZIONE / I PROGETTI

Denominazione Servizio responsabile

Indirizzo C.A.P.

Località/Città Stato

Telefono Telefax

Posta elettronica (e-mail) Indirizzo Internet (URL)
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