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VERBALE DI GARA N. 2

Valutazione Documentazione Integrativa

RIPRESA SEDUTA PUBBLICA

Affidamento Servizi outsourching per conservazione e gestione della

Oggetto documentanzione Fonter
CIG B209046121

CUP

Importo di gara 30.000,00

Scelta del contraente | Procedura negoziata senza pubblicazione di un bando

Modalita TELEMATICA

PREMESSO E CONSIDERATO

e che con verbale di gara n.1 del 05.07.2024 & stata ravvisata la necessita di ricorrere al soccorso
istruttorio, ai sensi dell'art. 101 del D.Lgs. n. 36/2023, per l'integrazione delle dichiarazioni e/o
documentazione mancante di cui alle risultanze dell'esame della busta amministrativa;

e cheatalfine, con nota prot. n. 1 del 05.07.2024, il concorrente ammesso con riserva alla gara é stato
invitato, mediante posta elettronica certificata istituzionale ai sensi e per gli effetti della vigente
normativa prevista in materia dal CAD - Decreto Legislativo 7 marzo 2005, a presentare la
documentazione mancante nell’arco temporale che va dalle ore 12:21 del giorno 05.07.2024 alle ore
14:30 del giorno 10.07.2024;

e jdocumenti e le dichiarazioni integrative, richieste con soccorso istruttorio, sono pervenuti entro i
termini previsti.



QUANTO SOPRA, PREMESSO E CONSIDERATO:

In data 10/07/2024 alle ore 15:30 il Presidente del seggio di gara in oggetto, Dott. Massimiliano Marcucci, assistito dal
Dott.Antonio Francesco La Rocca e dal dott. Picchio Gabriele, constata e prende atto della documentazione aggiuntiva
richiesta all'offerente ammesso con riserva e dispone I'ammissione alle successive fai della procedura.

Partecipante Data e ora di Protocollo Offerta
arrivo
CNI S.p.A. 09/07/2024 n. del AMMESSA
17:37 09/07/2024

Tipo partecipazione: Singolo operatore
economico (D.Lgs. 36/2023, art. 65,
comma 2, lett. a): imprenditori individuali,
anche artigiani, e le societa, anche
cooperative

Letto, confermato e sottoscritto.

] Responsablle Umco del Progetto
Dott MaSS|m|I|ano MARCUCCI
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