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Prot.

AVVISO ESPLORATIVO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE FINALIZZATA ALLA
PROCEDURA NEGOZIATA, SENZA BANDO, PER ULU’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO

INFERMIERISTICO PRESSO LA CASA RESIDENZA PER ANZIANI “A. MODENA” DI SAN
FELICE S/P

in esecuzione alla determinazione dirigenziale n. 179 del 29/08/2022 relativa allapprovazione
dell'avviso esplorativo in oggetto,

IL DIRETTORE GENERALE

rende noto che questa Amministrazione intende ricevere manifestazioni di interesse da parte di
operatori economici, finalizzata al successivo Faffidamento del servizio inferimeristico, comprensivo

di coordinamento, presso la Casa residenza per anziani “A. Modena", tramite procedura negoziata,
senza bando.

Si precisa che il presente awviso ha scopo esclusivamente esplorativo, senza {'instaurazione di
posizioni giuridiche ed obblighi negoziali nei confronti del’Amministrazione che si riserva la
possibilitd di sospendere, modificare o annullare, in tutio o in parte, il procedimento avviato e di non
dar seguito all'indizione della successiva procedura negoziata per l'affidamento del servizio di cui
trattasi, senza che i soggetti richiedenti possano vantare alcuna pretesa.

L'importo presunto totale per il servizio di infermieristico & stato calcolato in base a valori reperiti sul
mercato.
La base d'asta della procedura negoziata & pari a € 504.000,00 omnicomprensivi (esclusa IVA, se
dovuta), oltre a € 300,00 non soggetti a ribasso per gli oneri della sicurezza. Tale importo & dato da:

- € 252.000,00, pari all'importo contratiuale per la durata di 1 anno;

- € 252.000,00, relativo all'eventuale rinnovo di massimo 1 anno.

DESCRIZIONE DELLA FORNITURA

I servizio richiesto fa riferimento a n. 61 ospiti di Casa residenza per anziani, per 12 ore giornaliere,
7 giorni su 7, per 365 giorni/anno, pertanto dovra garantire la presenza di n. 5,5 infermieri, compreso
il coordinamento infermieristico, secondo il parametro regionale di 1.11 — infermiere/n. ospiti e 5:25
ore di coordinamento/n. ospiti.

L'attivitd da svolgere, a favore di utenti anziani, & quella descritta nel D.M. 739/1994: assistenza
sanitaria per persone anziane e aduiti disabili; educazione sanitaria, prevenzione delle malattie;
corretta applicazione delle prescrizioni diagnostico-terapeutiche; collaborazione con gli operatori
sanitari e sociali; pianificazione dell'intervento assistenziale infermieristico, partecipazione
all'identificazione dei bisogni di salute della persona e della rete famigliare

REQUISITI RICHIESTI

Gli operatori economici interessati dovranno essere in possesso, al momento della richiesta di invito
dei requisiti di ordine generale di cui all’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016.

La Stazione appaltante potra attivare le verifiche di possesso dei requisiti gid al momento del
ricevimento delle richieste di invito.
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MODALITA’ DI INOLTRO DELLE RICHIESTE DI INVITO ALLA SUCCESSIVA GARA

Gli operatori economici interessati, devono predisporre la propria richiesta di invito/candidatura,
mediante compilazione del "“Modulo A- Richiesta di invito”, allegato al presente avviso e corredato di
fotocopia del documento di identita del sottoscrittore, che dovra pervenire improrogabiimente entro e
non oitre le ore 10:00 del giorno 30/09/2022 esclusivamente tramite PEC (posta elettronica
certificata) al seguente indirizzo: asp.mo.areanord@pec.it

L'oggetto deve riportare la dicitura “RICHIESTA DI _INVITO FINALIZZATA ALL'EMISSIONE DI
PROCEDURA NEGOZIATA, SENZA BANDO, PER LUAFFIDAMENTO DEL SERVIZIO
INFERMIERISTICO PRESSO LA CRA A. MODENA DI SAN FELICE S/P"

Resta inteso che la PEC deve pervenire al sopradetto indirizzo entro il termine del 30/09/2022 ore
10:00. Non & obbligatoria Vapposizione di firma elettronica digitale essendo sufficiente la
trasmissione del modulo previamente scansionato con firma autografa.

In caso di R.T.l & possibile effetiuare un unico invio dalla casella di posta certificata della Mandataria.
il modulo, in caso di costituendo R.T.l, dovra essere compilato e sottoscritto disgiuntamente da
persona avente titolo per conto rispettivamente della Mandataria e della Mandante.

Il recapito tempestivo della PEC contenente la richiesta di invito rimane ad esclusivo rischio dei
mittenti non assumendosi, la Stazione Appaltante, la responsabilita per ritardi dovuti a disservizi dei
sistemi di consegna.

Si precisa che fara fede esclusivamente la data e Pora di registrazione allindirizzo di posta
elettronica certificata sopra indicata e non eventuali date e orari apposti dagli operatori sui documenti
frasmessi.

SELEZIONE DEGLI OPERATORI INVITATI

Tutti gli operatori che hanno manifestato il proprio interesse saranno invitati alla successiva richiesta
di offerta.

CRITERIO DI AGGIUDICAZIONE

Il criterio di aggiudicazione della successiva trattativa sara quello dell'offerta economicamente pit
vantaggiosa ai sensi del’art. 95 del D.Lgs. 50/2016, in quanto servizio di cui agli artt. 140, 143 e 144
del D.Lgs. 5072016 (allegato IX).

Il Responsabile Unico del Procedimento & la D.ssa Roberta Gatti, Direttore Generale di A.S.P.

Per informazioni e chiarimenti, inerenti al presente avviso, gli interessati potranno contattare la D.ssa
Carla Vignali tel. 0535-665552 email: carla.vignali@aspareanord.it.

Le risposte ad eventuali quesiti, nonché eventuali integrazioni/rettifiche al presente avviso, saranno
pubblicate esclusivamente sul sito aziendale www.aspareanord.it, nella finestra dedicate all'indagine.

Allegato: Modello A “Richiesta di invito”

irettore Generale
.8sa Robeg?a Gatti




