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Riepilogo delle attivita' di Esame delle Offerte ricevute

Numero RDO:

1843641

Descrizione RDO:

PC17INV002.1 FORNITURA DI
AUSILI PER DISABILI PER
L'AASS.

Criterio di aggiudicazione:

Prezzo piu' basso

Unita' di misura dell'offerta
economica:

Valori al ribasso

Amministrazione titolare del
procedimento

ENTE PER LA GESTIONE
ACCENTRATA DEI SERVIZI
CONDIVISI - EGAS
02801630308
VIA POZZUOLO 330 UDINE UD

Punto Ordinante

GIOVANNI TRACANELLI

Soggetto stipulante

Nome: GIOVANNI TRACANELLI

Amministrazione: ENTE PER LA
GESTIONE ACCENTRATA DEI
SERVIZI CONDIVISI - EGAS

Codice univoco ufficio - IPA

UFSE9X

(RUP) Responsabile Unico del
Procedimento

Inizio presentazione offerte:

17/01/2018 14:10

Termine ultimo presentazione
offerte:

01/02/2018 18:00

Temine ultimo richieste di
chiarimenti:

25/01/2018 13:00

Data Limite stipula contratto
(Limite validita offerta del
Fornitore)

01/02/2019 18:00

Giorni dopo la stipula per
Consegna Beni | Decorrenza

30

Servizi:
Bandi / Categorie oggetto della | BENI/Forniture specifiche per la
RdO: Sanita

Lotto esaminato: 2 LOTTO N.2 - SEDIA GIREVOLE PER VASCA

CIG 7342189608
CUP
Oggetto di Fornitura 1 Sedili fissi o girevoli per vasca da
bagno/40/
Concorrenti
# Denominazione Forma di Partita IVA Data
Partecipazione Invio
Offerta
1 OFFICINA Singola 0687200001001/02/2018
ORTOPEDICA 10:54
FERRERO
2 GIALDI Singola 01837320207(01/02/2018
10:44
3 UNIFARM S.P.A. Singola 00123510224{01/02/2018
12:23
4 VASSILLI Singola 02333890289/01/02/2018
17:18
ESAME DELLA BUSTA Inizio Fine
AMMINISTRATIVA 02/02/2018 11:33:59  (02/02/2018
12:18:36
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Richieste Amministrative di Gara

2/3

Concorrente | Scheda Fornitore Eventuale Eventuali atti Informativa Codice | Patto d'Integrita Accettazione
(Allegato C), giusta| documentazione relativi a R.T.I. o | Privacy (Allegato [(Allegato B), giusta condizioni di
art. 5 del capitolato relativa Consorzi D), giusta art. 5 del |art. 5 del capitolato | fornitura/capitolato

all'avvalimento capitolato (Allegato A), giusta

art.5 del capitolato

Valutazione| Note |Valutazione| Note |Valutazione| Note [Valutazione| Note [Valutazione| Note |Valutazione| Note

OFFICINA | Approvato [nessuna nessuna nessuna| Approvato |nessunal Approvato [nessunal Approvato [nessunal

ORTOPEDICA|

FERRERO

GIALDI Approvato [nessuna| nessuna| nessuna| Approvato nessuna| Approvato jnessunal Approvato jnessuna|

UNIFARM | Approvato [nessuna| nessuna| nessuna| Approvato [nessuna| Approvato [nessunal Approvato [nessuna

S.PA.
VASSILLI Approvato |nessuna| nessuna| nessuna| Approvato [nessuna| Approvato jnessunal Approvato jnessunaj

Non esistono Richieste Amministrative di Lotto

ESAME DELLA BUSTA Inizio Fine
TECNICA 02/02/2018 12:48:08 16/03/2018
09:02:57
Concorrente Copia Offerta SENZA Documentazione
prezzi (Allegato E BIS), tecnica del
giusta art.6, punto 2 del | prodotto offerto,
capitolato giusta art.6, punto
1 del capitolato
Valutazione Note [Valutazione| Note
OFFICINA Approvato nessunal Approvato |nessuna
ORTOPEDICA
FERRERO
GIALDI Approvato nessunal Approvato |nessuna
UNIFARM S.P.A. Approvato nessunal Approvato |nessuna
VASSILLI Approvato nessunal Approvato |nessuna
ESAME DELLA BUSTA Inizio Fine
ECONOMICA 16/03/2018 09:18:41  [19/03/2018
09:34:41
Concorrente Offerta economica fac- | Offerta Economica
simile Egas (Allegato E), (fac-simile di
giusta art.7 del capitolato sistema)
Valutazione Note [Valutazione| Note
OFFICINA Approvato nessunal Approvato |nessuna
ORTOPEDICA
FERRERO
GIALDI Approvato nessunal Approvato |nessuna
UNIFARM S.P.A. Approvato nessunal Approvato |nessuna
VASSILLI Approvato nessunal Approvato |nessuna
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Classifica della gara (Prezzo piu basso)

Concorrente Valore complessivo dell'Offerta
UNIFARM S.P.A. 1840,00
VASSILLI 1920,00
GIALDI 1984,00
OFFICINA ORTOPEDICA 2230,00

FERRERO

Note di gara nessuna
Note specifiche lotto 2 nessuna
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Elenco firmatari

ATTO SOTTOSCRITTO DIGITALMENTE AI SENSI DEL D.P.R.

445/2000 E DEL D.LGS. 82/2005 E SUCCESSIVE MODIFICHE E
INTEGRAZIONI

Questo documento é stato firmato da:

NOME : ANNA MARIA MANIAGO

CODICE FISCALE: MNGNMR54L43A4562Z

DATA FIRMA: 19/03/2018 18:38:29

IMPRONTA: 261966A68000E4F64A56626EA47A2AFB72015C5DD516700DAAF8127FBA9ICT7950
72015C5DD516700DAAF8127FBA9C795088B853F1A20C211BB7891FB9376259B6
88B853F1A20C211BB7891FB9376259B680F7F82A5A98FC70FCB77952C699EBE6
80F7F82A5A98FC70FCB77952C699EBE62763319C1DS8EAE14A7ADF71218421EB9

Atto n. 365 del 19/03/2018



