DATI GENERALI DELLA PROCEDURA

Numero Trattativa 792713
ASSISTENZA DOMICILIARE A FAVORE DI PERSONE

Descrizione ANZIANE (ADA)
Tipologia di trattativa Affidamento diretto (art. 36, c. 2, lett. A, D.Lgs. 50/2016)
Soglia di rilevanza comunitaria Sotto soglia
Modalita di svolgimento della procedura Telematica (on line)

Modalita di definizione dell’'offerta Prezzi unitari

ClG ZAB26A0F53

cup Non inserito

COMUNE DI POMIGLIANO D'ARCO - SETTORE AFFARI
Amministrazione titolare del procedimento 00?&%&%35

80038 PIAZZA MUNICIPIO POMIGLIANO D'ARCO (NA)

IPA - Codice univoco ufficio per Fatturazione Elettronica

Punto Ordinante ANTONIO CLEOPATRA / CLPNTN53C09G812C
ANTONIO CLEOPATRA / CLPNTN53C09G812C

SoggetioBtinlants COMUNE DI POMIGLIANO D'ARCO
Data e ora inizio presentazione offerta 16/01/2019 18:54
Data e ora termine ultimo presentazione offerta 21/01/2019 18:00

Data limite stipula contratto (Limite validita offerta del

Fornitore) 20/02/2019 18:00

Ulteriori note

Bandi / Categorie oggetto della Trattativa Servizi Sociali (SERVIZI)

Fornitore A.L.LDO. SOC. COOP. SOCIALE

Oneri di Sicurezza non oggetto di ribasso e non compresi

nell’Offerta Non specificato

Termini di pagamento 60 GG Data Ricevimento Fattura

CORSO V. EMANUELE PALAZZO OROLOGIO
POMIGLIANO D'ARCO - 80038 (NA) CAMPANIA
Aliquota IVA di fatturazione: 5%

Indirizzo di fatturazione: CORSO V. EMANUELE PALAZZO
OROLOGIO POMIGLIANO D'ARCO - 80038 {(NA)
CAMPANIA

Dati di Consegna

Dati e Aliquote di Fatturazione

SCHEDA TECNICA 1 DI 1

PAC Assistenza domiciliare integrata (ADI e SAD o ADA) per
le persone non autosufficienti

Quantita 1

Nome Scheda Tecnica
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acquistinretepa-it

I Fortalz degli acquisti deda Pulibhica Aranmiistrazion

| campi contrassegnati con * sono obbligatori

= . . Regola di q
Nr. Caratteristica Tipologia Ammissione Valori
e SERVIZI SOCIO-SANITARI
1 | TIPOLOGIADISERVIZIO |  Tecnico Lista discelte |2 SERViz| ot
ASSISTENZIALI
2 IMPORTO COMPLESSIVO Economico Valore minimo 2024120
[€] ammesso
3 Descrizione tecnica Tecnico Nessuna regola
e NO
e ACCREDITAMENTO DAL
DISTRETTO SOCIO-
SANITARIO/AMBITO
TERRITORIALE ALLO
SVOLGIMENTO DELLE
4 ACCREDITAMENTO E Tecnico Lista di scelt ATTIVITA OGGETTO DELLA
ISCRIZIONE e SCHEDA TECNICA DI

INTERVENTO Al SENSI DELLA
L. 328/2000 ED ISCRIZIONE
ALL'ALBO DELLE
COOPERATIVE SOCIALI EX L.
381/91 E RELATIVE NORME

ATTUATIVE REGIONALI
5 Durata complessw.a del Tecnico Valore minimo 0
contratto [mesi] ammesso
6 Risorse umane Tecnico Valore minimo 0
ammesso
7 Tipologia (.j' ﬁggre Tecnico Nessuna regola
professionali
Ore complessive delle . Valore minimo
8 : Tecnico 0
risorse umane ammesso
9 Utenti Tecnico Valore minimo 0
ammesso
DOCUMENTI ALLEGATI ALLA TRATTATIVA
Descrizione Nome file
CAPITOLATO PRESTAZIONALE capitolato TdO_ ADA.pdf

RICHIESTE AL FORNITORE

Nessun documento richiesto ai partecipanti
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