Comune di Castagnaro

Provincia di Verona
Servizi Sociali

Via Dante Alighieri 210 C.A.P.37043

Cod. Fisc. 82005890239 Part. va 01640550230
Tel 0442 - 682803

Fax 0442 - 682817

Prot. 482 del 19 gennaio 2016

Rif. Prot. _ /U/l/

AVVISO PUBBLICO PER MANIFESTAZIONE D’ INTERESSE RELATIVA ALLA PROCEDURA
PER L’AFFIDAMENTO DEI SERVIZI DI ASSISTENTE SOCIALE — ASSISTENZA DOMICILIARE
— SERVIZI VARI ALLA PERSONA PRESSO IL COMUNE DI CASTAGNARO (VR). PERIODO DI
AFFIDAMENTO DAL 01-03-2017 AL 28-02-2020.

L’Amministrazione comunale di Castagnaro avvisa che intende affidare il servizio di cui
all'oggetto mediante cottimo fiduciario, ai sensi dell’art 95 D.Lgs n°50/2016 .

L’'importo orario a base d’asta, soggetta a ribasso, & fissata in :

SERVIZIO DI ASSISTENTE SOCIALE
€. 20,74 l'ora, IVA ESCLUSA
n. 16 ore settimanali di lavoro
n. 48 settimane di lavoro annue

SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE
€. 17,85 l'ora, IVA ESCLUSA
n. 20 ore settimanali di lavoro
n. 48 settimane di lavoro annue

SERVIZI VARI ALLA PERSONA
: ' €. 15,85 l'ora, IVA ESCLUSA

n. 25 ore settimanali di lavoro

n. 48 settimane di lavoro annue

Potranno inviare la propria manifestazione d'interesse le Cooperative Sociali di tipo A,
regolarmente iscritte alle apposite sezioni dellAlbo Regionale, utilizzando I'apposito modulo
allegato al presente avviso, debitamente firmato dal legale rappresentante.
| requisiti di partecipazione che i richiedenti INTERESSATI dovranno dichiarare sottoscrivendo il
modulo predisposto dal Comune di Castagnaro (VR) sono :
- Che la Cooperativa vanta esperienza di almeno tre anni in servizio di Assistente Sociale,
Assistenza domiciliare e servizi vari alla Persona;
- Di disporre di almeno tre curricula di Assistenti Sociali e operatori Socio Sanitari, di cui
uno sara impiegato nel servizio presso il Comune di Castagnaro (VR);

- Di poter produrre referenze rilasciate la almeno un istituto bancario.




Le Cooperative di Tipo A interessate dovranno far pervenire , anche a mano, al Comune di
Castagnaro — Ufficio Protocollo- Via Dante Alighieri 210 37043 Castagnaro —Vr- (orario di
apertura al pubblico dal lunedi al venerdi ore 08,30 — 12,30 e il lunedi pomeriggio ore 15,00-
17,00), entro e non oltre le ore 12.00 del  03/02/2017 la domanda di partecipazione alla
procedura , sottoscritta da persona abilitata ad impegnare il concorrente, contenuta in busta
chiusa che dovra riportare all’esterno l'indicazione e l'indirizzo del mittente nonché la
sequente dicitura:

MANIFESTAZIONE D’'INTERESSE RELATIVA ALLA PROCEDURA PER L'AFFIDAMENTO DEI
SERVIZI DI ASSISTENTE SOCIALE — ASSISTENZA DOMICILIARE — SERVIZI VARI ALLA
PERSONA PRESSO IL COMUNE DI CASTAGNARO (VR). PERIODO DI AFFIDAMENTO DAL
01-03-2017 AL 28-02-2020.

SCADENZA ORE 12,00 DEL 03/02/2017

Il termine entro il quale dovra pervenire la domanda di partecipazione , il cui recapito rimane ad
esclusivo rischio del mittente , € da considerarsi perentorio , precisando che, in caso di invio
tramite il servizio postale , non vale la data del timbro postale ma quella di arrivo all'ufficio
protocollo dell’Ente.

Resta inteso che la suddetta richiesta di partecipazione non costituisce prova di possesso dei
requisiti generali e speciali richiesti per I'affidamento del servizio che invece dovra essere
dichiarato dallinteressato in sede di presentazione dell'offerta ed accertato dalla stazione
appaltante nei modi previsti dalla normativa vigente. '

In seguito al presente atto la responsabile del procedimento provvedera alla determinazione
delle cooperative Sociali di tipo A da invitare al cottimo fiduciario sopra indicato.

Il presente avviso € pubblicato all’albo pretorio e al sito comunale
Responsabile del procedimento: Rag Romina Negri.

/ i

La Responsabjle Area Contabile




OGGETTO: MANIFESTAZIONE D'INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA
PER L’AFFIDAMENTO DEI SERVIZI DI ASSISTENTE SOCIALE — ASSISTENZA
DOMICILIARE - SERVIZI VARI ALLA PERSONA PRESSO IL COMUNE DI
CASTAGNARO (VR). PERIODO DI AFFIDAMENTO DAL 01-03-2017 AL 28-02-2020.

Al Comune di Castagnaro (VR)
Via Dante Alighieri n. 210
37043 CASTAGNARO (VR)

Il sottoscritto . nato a
Il , in qualita di Legale Rappresentante della COOPERATIVA SOCIALE DI

TIPO A , '
iscritta alle apposite sezioni dell’Albo Regionale al n°

con sede in ) 4
C.F / PARTITA IVA /

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE

a che la COOPERATIVA rappresentata sia invitata a partecipare alla procedura di gara di
cui alloggetto. ~

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 /2000, consapevole delle sanzioni
penali previste dallart. 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsita in atti e
dichiarazioni mendaci, '

DICHIARA

1) linsussistenza delle condizioni di cui all'art. 80 del D. Lgs. 50 / 2016 e delle ulteriori
cause di esclusione previste dalle altre disposizioni vigenti in materia;

2) che la Cooperativa vanta esperienza di almeno tre anni in servizio di Assistente
Sociale, Assistenza domiciliare e servizi vari alla Persona;

3) di disporre di almeno tre curricula di Assistenti Sociali e operatori Socio sanitari, di
cui uno sara impiegato nel servizio presso il Comune di Castagnaro (VR);

4) di poter produrre referenze rilasciate da almeno un istituto bancario.

Luogo data

IL LEGALE RAPPRESENTANTE
(timbro e firma)

Allegare copia documento d’identita in corso di validita




