’ SERVIZI DI CURA
all'infanzia e agli
anziani non autosufficienti

Piano di Intervento Anziani

Scheda di intervento

Tipologia
Spese per il funzionamento del/dei PUA
A. Dati Identificativi
a. Titolo del Progetto Sostegno alle spese di gestione delle PUA di Ambito territoriale
b. Localizzazione Ambito territoriale: n. 16 Comuni dello stesso
C. Soggetto attuatore Comune capofila Troia
d R.U.P. Antonella Tortorella
e. N. telefono del RUP 0881 978416 / 0881 978406 / 0881 978403
f Mail del RUP pianosocialetroia@libero.it
g Importo richiesto €186.692,11 |

|B. Dettaglio dell'intervento e risultati attesi
a. Descrizione del servizio |PUA

b. Modalita di acquisizione dei servizi
| appalto di servizio ex D.lgs 163/2006 e ss.mm.ii. da bandire |
Descrizione delle modalita di acquisizione dei servizi
|Avviso pubblico |

C. Articolo dell'Accordo in cui si descrive il PUA Art. 13

d. Descrizione degli impegni dell'Asl|
|cfr. Accordo allegato

Numero di PUA presenti nell'Ambito/Distretto 2
Numero di PUA oggetto di finanziamento 16
Ore settimanali finanziate di ciascun PUA 10
Mesi di apertura finanziata per ciascun PUA 11

S oo

0

. Piano delle spese
. Tipologie di spesa Quantita Costo
Coordinatore - CCNL Cooperative - D2 - 18,97 €/ora 1.143,12 €21.684,99

Q

Assistente sociale - CCNL Cooperative - D2 - 18,97 7.620,80 € 144.566,58
€/ora
Spese generali 7,98% €13.260,08
IVA 4,00% €7.180,47
Totale € 186.692,11

Eventuale percentuale di ribasso applicata | 0% |
Motivazione dell'applicazione dell'abbattimento indicato al precedente punto.

D. Iter procedurale e tempistica
Data (mese e anno)
a. Pubblicazione del bando di gara o equivalente (se pertinente) lug-2015
b. Stipulazione del contratto di affidamento o equivalente (se pertinente) dic-2015
C. Avvio servizio gen-2016
d. Data prevista conclusione servizio 31/11/2016

|E. Cronoprogramma di spesa

1° sem 2015 2° sem 2015 1° sem 2016 2° sem 2016
€0,00 €0,00 €101.832,06 € 84.860,05




