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AVVISO PUBBLICO PER LA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE A 

PARTECIPARE ALLA PROCEDURA TELEMATICA DI ACQUISTO 

TRAMITE RDO SUL PORTALE DEGLI ACQUISTI DELLA 

PUBBLICA AMMINISTRAZIONE - MePA PER L’AFFIDAMENTO DI 

SERVIZI SOCIALI CONSORTILI. 
 

 

IL DIRETTORE CONSORTILE 

 
- Visto il Decreto Legislativo 18 agosto 2000 n. 267 e s.m.i. 

- Visto il Decreto Legislativo 18 aprile 2016 n. 50; 

 

TUTTO CIO’ PREMESSO E CONSIDERATO 

 

 Questa Amministrazione intende procedere all’acquisizione di manifestazione di 
interesse da parte delle ditte in possesso dei requisiti sotto riportati a partecipare alla 
procedura negoziata telematica per l’affidamento dell’appalto dei Servizi Sociali  
consortili che comprende le seguenti attività: 

• Servizio sociale professionale per l’integrazione socio sanitaria: n°3.952 

ore/anno corrispondenti indicativamente all’attività progettuale di n°2 operatori 
a 38 ore settimanali cadauno per 52 settimane, rivolta alle persone disabili o 
anziane non autosufficienti nell’ambito delle attività dello Sportello Unico Socio 
Sanitario. Totale complessivo per il triennio di affidamento: n°11.856 ore 

• Servizio sociale professionale per il contrasto alla povertà e il sostegno al 
reddito: n°1.976 ore/anno corrispondenti indicativamente all’attività 

progettuale di n°1 operatore a 38 ore settimanali per 52 settimane . Totale 
complessivo per il triennio di affidamento: n°5.928 ore 

• Servizio sociale professionale di tutela: n°1.976 ore/anno corrispondenti 
indicativamente all’attività progettuale di n°1 operatore a 38 ore settimanali per 
52 settimane, rivolta a persone prive in tutto o in parte di autonomia (tutele, 
amministrazioni di sostegno e curatele). Totale complessivo per il triennio di 
affidamento: n°5.928 ore 

La procedura verrà esperita attraverso RDO (Richiesta Di Offerta) sul portale degli 
acquisti della Pubblica Amministrazione - MePA.  

I monte ore sopra riportati sono da intendersi come indicativi per la costruzione del 
progetto che verrà richiesto, in sede della predetta procedura negoziata telematica, agli 
operatori economici che avranno manifestato il proprio interesse al presente avviso. 

 



ART.1 – DESCRIZIONE DEL SERVIZIO 

Il C.I.S.A.31 gestisce la presa in carico di cui è titolare. 
Il Servizio Sociale Professionale dell’aggiudicatario deve integrarsi con il servizio sociale 
professionale del CISA31 e gli altri servizi da questo gestiti, deve coordinarsi e 
integrarsi con prestazioni e professionalità educative, sanitarie, psicologiche, nonché 
con attività dei settori per le politiche formative e del lavoro e collaborare con le 
Autorità Giudiziarie, in funzione della tutela e della protezione di persone deboli, 
fragili, minori d’età o dichiarate incapaci a svolgere autonomamente le normali 
funzioni della vita.  
Gli operatori al servizio appaltato sono Assistenti Sociali che svolgono attività 
specifiche attinenti: 

• l’integrazione socio sanitaria relativa ad interventi rivolti a soggetti disabili e 
anziani,  

• il contrasto della povertà e il sostegno al reddito 

• la tutela delle fasce deboli sottoposte a provvedimento dell’autorità giudiziaria 
(tutele, curatele e amministrazioni di sostegno) 

 
Il Servizio Sociale Professionale appaltato si concretizza nelle seguenti azioni: 

• accoglienza e ascolto della richiesta dell’utente (scritta, telefonica, faccia a 
faccia); 

• lettura del bisogno e ridefinizione del problema e accompagnamento 
nell’attivazione di eventuali altri percorsi di assistenza; 

• orientamento ed eventuale filtro; 

• aiuto nella soluzione dei problemi che non necessitano dell’attivazione di servizi 
specifici; 

• raccolta sistematica dei dati e delle informazioni (bisogni, risorse); 

• coordinamento con tutti gli altri progetti attivi nel Consorzio; 

• colloqui sociali; 

• visite domiciliari; 

• elaborazione di progetti personalizzati di intervento in raccordo con i titolari 
della presa in carico; 

• relazioni di servizio sociale; 

• lavoro di rete; 

• lavoro d’équipe; 

• elaborazione e gestione progetti; 

• gestione amministrativa dei casi e dei progetti di pertinenza; 

• contatti con strutture, risorse, servizi esterni al Consorzio (ASL, Tribunali,…); 
 

ART.2 – DURATA E CORRISPETTIVO DELLA FORNITURA 

La prestazione oggetto di fornitura avrà durata di anni 3 (tre) a decorrere dalla data 
definita nella lettera di affidamento del servizio e avrà ad oggetto la prestazione dei 
Servizi Sociali Consortili come definiti all’articolo 1). 
 

L’importo posto a base di gara dell’affidamento è fissato in presunti 
Euro153.337,60/anno oltre IVA per complessivi Euro 460.012,80 oltre IVA per il 
periodo di affidamento triennale. Tale importo è da considerarsi comprensivo di 
qualsiasi servizio inerente l’attività nel suo complesso per l’erogazione di quanto sopra 
descritto senza alcun diritto a maggiori compensi. 
Si procederà comunque all’invito a presentare offerta anche in caso di ricevimento di 
una sola manifestazione di interesse, qualora risultata valida. 

 

 



ART.3 – SOGGETTI AMMESSI A PARTECIPARE 

Possono presentare la manifestazione di interesse i soggetti di cui all’articolo 45 del 
D.Lgs. 18 aprile 2016 n.50 che siano in possesso dei seguenti requisiti: 

- Iscritti sul portale del Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione (MEPA) 
al Bando “Servizi Sociali” per il prodotto “Gestione dei servizi educativi-assistenziali, 
di integrazione sociale ed accompagnamento e/o orientamento al lavoro” (condizione 
necessaria per l’esperimento della successiva procedura negoziata telematica a 
mezzo di RDO) 

- Iscrizione nel registro della camera di commercio, industria, artigianato e 
agricoltura o nel registro delle commissioni provinciali per l'artigianato, o presso i 
competenti ordini professionali; 

- non trovarsi in alcuna delle condizioni di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. 
n°50/2016; 

- esperienza pluriennale nell’erogazione e gestione dei Servizi Sociali; 

- essere in regola, alla data di presentazione della domanda di manifestazione di 
interesse, con il versamento dei contributi previdenziali, assistenziali ed 
assicurativi del personale. 

 

ART.4 – MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLA MANIFESTAZIONI DI INTERESSE 

I soggetti interessati devono far pervenire la propria manifestazione di interesse 
esclusivamente a mezzo di Posta Elettronica Certificata (PEC) alla seguente casella 
mail del C.I.S.A.31: protocollo@pec.cisa31.it (ATTENZIONE: la predetta casella PEC riceve 

esclusivamente e-mail PEC) indicando nell’oggetto della e-mail la seguente dicitura: 
“MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA PROCEDURA NEGOZIATA” 

entro e non oltre le ore 12.00 di   VENERDI’  21  APRILE  2017 

Alla e-mail dovrà essere allegata, esclusivamente in formato “pdf” o “jpg”, la scansione 
della domanda di manifestazione di interesse, debitamente compilata e sottoscritta, 
secondo lo schema “Allegato A” di cui al presente avviso e la scansione del documento 
di identità del sottoscrittore.  

Il recapito tempestivo delle istanze rimane ad esclusivo rischio dei mittenti e si precisa 
che non sarà ritenuta valida, in nessun caso, alcuna manifestazione di interesse che 
sia pervenuta oltre il termine perentorio suddetto. 

Il Consorzio non assume responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendenti 
da inesatte indicazioni dell’indirizzo e-mail da parte del concorrente né per eventuali 
disguidi telematici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o a forza 
maggiore. 

 

ART 5 – ELEMENTI ESSENZIALI DELLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 

La dichiarazione di manifestazione di interesse deve essere presentata come definito 
all’art. 4 e indicare:  

- i dati anagrafici e codice fiscale del rappresentante legale;  

- ragione sociale;  

- codice fiscale e/o Partita Iva;  

- sede legale;  

- il possesso dei requisiti elencati al precedente art. 2.  

 

 



Il C.I.S.A.31  non terrà conto delle manifestazioni di interesse:  

 presentate da un soggetto che risulti non in possesso, anche in parte, dei 
requisiti di cui al precedente art. 3;  

 presentate oltre il termine stabilito;  

 non adeguatamente compilate secondo l'allegato A;  

 non sottoscritte dal legale rappresentante del soggetto partecipante;  

 non accompagnate da una copia del documento di identità.  

 

ART. 6 - AVVERTENZE FINALI  

Eventuali chiarimenti e/o informazioni possono essere richiesti al C.I.S.A 31 tel. 
011/9715208 – Fax 011/9711047 – E-mail “normale”: cisa31@cisa31.it – E-mail 
“certificata” (PEC); protocollo@pec.cisa31.it  

Il presente avviso non costituisce invito a partecipare a gara pubblica né offerta al 
pubblico, ma semplice manifestazione di interesse che non vincola in alcun modo il 
C.I.S.A.31.  

Il presente avviso è pubblicato sul sito istituzionale del C.I.S.A.31 nella sezione “Bandi 
di gara e contratti” dell’Amministrazione trasparente.  

 

Responsabile del procedimento è la Dott.ssa Marcacci Patrizia. 

 

:  

         Il Direttore del C.I.S.A.31  
        Dott.ssa Marcacci Patrizia 

            Firmato digitalmente 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5  



 

ALLEGATO “A” 

        Spett.le 

        C.I.S.A.31  

        Via Avvocato Cavalli, 6 

        10022  Carmagnola 

 

 

Oggetto: Istanza di partecipazione alla manifestazione di interesse a partecipare alla procedura negoziata 

telematica per l’affidamento di Servizi Sociali Consortili per anni tre a decorrere dalla data definita nella 

lettera di affidamento. 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________, 

nato/a _____________________________________________(_________) il _____________________________, 

residente a __________________________________________________________________ (__________), in 

Via ________________________________________________________________ n° ________, in qualità di 

____________________________________________________________________ e legale rappresentante della 

Ditta________________________________________________________________________________________ 

con sede in ___________________________________________, Via ___________________________________ 

n° ________, codice fiscale _____________________________ P.IVA _____________________________, 

telefono __________________________________________ fax ________________________________________   

e-mail (PEC):      __________________________________@__________________________________________  

e-mail (ordinaria)*: __________________________________@________________________________________. 
*facoltativa 

in qualità di impresa capogruppo (in caso di raggruppamento) 

di seguito nominata “Impresa” 

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. 445/2000, consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e 

penali previste in caso di rilascio di dichiarazioni mendaci e/o formazione di atti falsi e/o uso degli stessi; 

- consapevole altresì che qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione questa 

Impresa decadrà dai benefici per i quali la stessa è stata rilasciata, concorrente quale (barrare per la scelta): 

 impresa singola 

 in associazione (indicare la sede legale e la denominazione di ciascuna impresa facente parte del 

raggruppamento): 

 

Impresa capogruppo 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 



Imprese mandanti 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 Consorzio (tipologia) _______________________________________________________________ 

 Altro_____________________________________________________________________________ 

 

 

CHIEDE 
 

che l’Impresa sopra indicata sia invitata alla procedura negoziata, da esperirsi sul portale del Mercato Elettronico 

della Pubblica Amministrazione (MEPA) a mezzo di RDO, per l'affidamento dei Servizi Sociali Consortili. 

 

A tal fine dichiara che l’Impresa: 
 è iscritta sul portale del Mercato Elettronico della Pubblica Amministrazione (MEPA) al Bando “Servizi 

Socili” per il prodotto “Gestione dei servizi educativi-assistenziali, di integrazione sociale ed 

accompagnamento e/o orientamento al lavoro” con la seguente 

denominazione_________________________________________________________________________; 

 è in possesso di Iscrizione nel registro della camera di commercio, industria, artigianato e agricoltura o nel 

registro delle commissioni provinciali per l'artigianato, o presso il seguente ordine professionale: 

____________________________________________________________________________________; 

 non si trova in alcuna delle condizioni di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. n°50/2016; 

 è in regola, alla data di presentazione della presente domanda di manifestazione di interesse, con il 

versamento dei contributi previdenziali, assistenziali ed assicurativi del personale;  

 ha avuto esperienza pluriennale nell’erogazione dei Servizi Sociali presso i seguenti Enti Pubblici: 

o Ente: _________________________________________________________________ 

Dal _______________________________  al ________________________________ 

o Ente: _________________________________________________________________ 

Dal _______________________________  al ________________________________ 

o Ente: _________________________________________________________________ 

Dal _______________________________  al ________________________________ 

o Ente: _________________________________________________________________ 

Dal _______________________________  al ________________________________ 

 

dichiara inoltre:  
 di aver preso conoscenza di tutte le norme, condizioni, prescrizioni e modalità dell'avviso di 

manifestazione di interesse, accettandole incondizionatamente senza riserva alcuna;  

 di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D.Lgs. 196/03, che i dati personali raccolti 

saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per quale la 

presente dichiarazione viene resa;  

 

 

TIMBRO E FIRMA LEGGIBILE DEL  RAPPRESENTANTE  LEGALE 

  

 
………………………………………………………………………………………………………… 

 

N. B. La presente domanda deve essere prodotta unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di 

identità in corso di validità del sottoscrittore. 


