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Segrate, li 03/10/2019
Prot. 1487

La Societa Segrate Servizi Srl & con la presente a indire

AVVISO PUBBLICO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
PER LA RICERCA DI “OPERATORI CHE FORNISCANO SERVIZI DOMESTICI’

per la stipula di una convenzione che preveda la scelta e I'eventuale gestione, da parte dell’operatore stesso,
dell’assistente familiare (badante) pit adeguato alle necessita delle famiglie degli anziani e/o disabili richiedenti. Gli
operatori socio-sanitari dovranno essere qualificati per intervenire direttamente sulla persona da assistere, si
occuperanno anche delle faccende domestiche di fare |a spesa e del rassetto della casa. Questi servizi potranno essere
erogati per poche ore, tutta la giornata o h24 a seconda delle necessita dei richiedenti.
La societa si impegna a fornire il nominativo dell’operatore risultato pili conveniente a seguito del presente avviso alle
famiglie che necessiteranno del servizio in oggetto.
La societa non applichera alcun sovraprezzo alle tariffe degli operatori e si limitera a suggerire il nominativo ai

richiedenti.

La domanda (segue il fac simile della stessa da compilare) dovra essere inviata via pec al seguente indirizzo:

segrate@assofarm.postecert.it

o consegnata ai ns. uffici in Via degli Alpini, 34 Segrate (Mi) al mattino dalle 9 alle 12

entro e non oltre il giorno 08/11/2019 alle ore 12.00 fara fede la data d’arrivo al protocollo.

I partecipanti dovranno allegare:
e Visura Camerale.
e DURC.

La Societa stilera una graduatoria in base alle tariffe indicate nella domanda.
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FAC SIMILE DI DOMANDA

Spett.le SEGRATE SERVIZI SRL
Via DEGLI ALPINI, 34
20090 SEGRATE (M)

OGGETTO: AVVISO PUBBLICO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER LA RICERCA DI “OPERATOR! CHE FORNISCANO

SERVIZI DOMESTICI”

i sottoscritto Titolare / Legale rappresentante dell'lmpresa
ereerrerere CON SEAE TN v ereeeveeeeeesereeeens VI8 e, @1 S€NST degli articoli 46 e 47

del DPR 445/00 dichiara quanto segue:

1) Che I'lMPresa ...ovveeereereecrecessninennnns € iscritta al Registro delle Imprese della Camera di Commercio di ............., per l'attivita
di vvoooeieecesevenen, @l NUMeEro ............., durata .............., data termine ..........., forma giuridica............... , per la categoria
MErCEOIORICA wovovvreeernrveersceerreesereiasvisensesesnenne, NOMINGLIVO TitOIAre weovveieviivies CF. i, PO @ e i, sOC

rorernnn.. direttori tecnici ................ € amministratori muniti di potere di rappresentanza e soci accomandatari;

(se cooperativa)
che & iscritta al Registro Prefettizio al n. .......... senza la clausola di esclusione dai pubblici appalti
o (se cooperativa sociale)
che & iscritta all'albo regionale delle cooperative sociali al n. ................, in attuazione all'articolo 9 della Legge 381/91.

2) dinon trovarsi nelle condizioni previste nell'art. 80 del D.Lgs. 50/2016;

3) che nei propri confronti non vi sono cause interdittive previste dall'art. 67 del D. Lgs. n. 159/2011;

4) che nei propri confronti non sono state emesse sentenze ancorché non definitive relative a reati che precludono la
partecipazione alle gara di appalto;

5) che applica ai propri addetti integralmente nei contenuti economici-normativi della contrattazione nazionale di settore e
dei contratti integrativi vigenti con particolare riferimento al rispetto dei salari minimi contrattuale derivanti dalla stessa;

6) che non si avvale dei piani individuali di emersione del lavoro sommerso di cui all'art. 1, comma 14 della L. 266/2002;

7) che non vi sono state gravi inadempienze riportate nell'esecuzione di precedenti rapporti contrattuali intrattenuti con la
societa o con 'Amministrazione Comunale di Segrate;

8) che conosce ed accetta il "Codice Etico e Comportamentale" adottato dal Comune di Segrate e della Societa pubblicato sul
sito della Societa www.segrateservizi.it;

9) che i numeri di matricola INPS, INAIL, sono i seguenti:

10) che & in possesso di certificazione SOA per la Categoria ..., Per I'importo di € i (€
iscritto);

11) che autorizza il trattamento dei dati personali come previsto dalla Legge n. 196/2003 e dal GDPR 679/2016;

12) che autorizza fin d'ora I'invio a mezzo posta elettronica certificata di qualsiasi comunicazione relativa alla procedura in
oggetto da parte di Segrate Servizi Srl al seguente indirizzo di e-mail certificata ...

13)che (in caso di mancanza di e-mail certificata) autorizza l'invio delle comunicazioni al seguente n. di fax

=

14) di essere a conoscenza di quanto disposto dal D. Lgs. n. 81/08 e di essere in regola con le norme ivi richiamate comprese
quelle relative alla nomina del medico competente;

15) dichiara altresi che in qualsiasi momento verra prodotta, su richiesta di Segrate Servizi Srl ogni documentazione attestante
la veridicita delle proprie asserzioni;

16) si impegna a comunicare tempestivamente ogni variazione intervenuta rispetto alle dichiarazioni rese.



Dichiara inoltre di applicare le seguenti tariffe:

Ricerca badante Euro
Altre prestazioni:

Euro
Euro
Euro
Euro
Euro
Euro

L'operatore dichiara:

v di attenersi ai massimi criteri di riservatezza in ordine ad ogni fatto o atto di cui venisse a conoscenza in virtyi della
prestazione professionale eventualmente resa e di assumere tale responsabilita;

V' di essere a conoscenza che la presente richiesta non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo
I’Amministrazione di Segrate Servizi Srl, che sara libera di seguire altre procedure, e che la stessa Amministrazione si
riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di sua esclusiva competenza, il procedimento avviato, senza che i
soggetti richiedenti possano vantare alcuna pretesa;

v di avere preso visione e di accettare integralmente "avviso di manifestazione di interesse all’affidamento del servizio.

SEErate, wcvcrvereeriiin e e

L’OPERATORE:

(timbro e firma del legale rappresentante con allegato documento d’identita)

Allegati:
v' Visura Camerale.
v DURC.



