Allegato 1

		ALLEGATO 1

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
ALL’AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA DI EVIDENZA PUBBLICA FINALIZZATA ALL’INDIVIDUAZIONE E COSTITUZIONE DEGLI ELENCHI AZIENDALI DELLE RETI INTERESSATE ALLA CO-PROGETTAZIONE IN ACCREDITAMENTO DEGLI INTERVENTI E SERVIZI A FAVORE DELLE PERSONE CON DISABILITA’ GRAVE DI CUI ALLA l 112/2016 E ALLA d.G.R. N.2141/2017, d.G.R. n. 154/2018. Superamento della DGR n. 154/2018, d.G.R 514/2025 COSIDDETTA “DOPO DI NOI” . Periodo:2026 – 2028

Nota: la compilazione è obbligatoria in ogni sua parte.

Al Direttore Generale 
Azienda ULSS 3 Serenissima
ViaDon Tosatto, 147
Mestre Venezia
PEC protocollo.aulss3@pecveneto.it

Il sottoscritto ……………………………………. …………..………………………...…… nato a ………..………………..…………….……… il ……..…......................… C.F. …………….……………… residente a ……..………………….……………..……… Prov. ……............ Via ..…………………………...................................................................... n. .................... CAP ………………………..
nella sua qualità di (se procuratore allegare copia della relativa procura notarile, o altro documento da cui evincere i poteri di rappresentanza)
……………………………………..……………………………………………………………………….…………....………..……………………………………… dell’impresa/ente/associazione , etc………………………………………………….
………………….....…………………………………………..…………………..........................................................................................
con sede in Via …………………………………..……………………………..…........................................................… n. .................. CAP ............................ Città ................................................................. ….............................................Prov. ................
Cod. Fiscale …………………………………….……………………P. IVA (se diversa dal cod. fiscale) ….………………………………………
N. di Iscrizione al RUNTS (se iscritto): ………………………….……………………….Tel. ……......……………………………......................... e.mail	, Pec………………………………………………………….
Referente per il progetto  ……………………………………………………………. , in qualità di rappresentante legale dell’ETS capofila
VISTO

l’avviso per la “SELEZIONE DI RETI DI SOGGETTI E AZIONI PROGETTUALI DA SVILUPPARE IN CO- PROGETTAZIONE AI FINI DELL’ATTUAZIONE DI INTERVENTI E SERVIZI PER L’ASSISTENZA ALLE PERSONE CON DISABILITA’ CON NECESSITA’ DI SOSTEGNO INTENSIVO PROVE DEL SOSTEGNO FAMILIARE, DEFINITE “DOPO DI NOI” d.G.R. 349/2024 – d.D.R. 52/2024 – d.G.R. 514/2025
 
CHIEDE
di partecipare all’AVVISO per la co progettazione in accreditamento relativa alla/e seguente/i Linea/e di intervento e percorso progettuali: (spuntare uno o più ambiti di intervento)

A. Percorsi programmati di accompagnamento per l’uscita dal nucleo familiare di origine:
🗆​ A.1 Percorso di emancipazione
🗆​ A.2 Percorso relativo alle attività giornaliere

B. Interventi di supporto alla domiciliarità in soluzioni alloggiative:
🗆​ B.1 Percorso legato alla casa e all’abitare autonomo in soluzioni alloggiative di tipo familiare
🗆​ B.2 Percorso relativo alle attività giornaliere per un numero massimo di 225 giornate/anno/pro-capite

C. Programmi di accrescimento della consapevolezza e per l’abilitazione e lo sviluppo delle competenze per favorire l’autonomia:
🗆 ​	C.1 Percorso laboratoriali, definiti con il servizio per il collocamento mirato, finalizzati all’acquisizione di competenze professionali e relazionali
🗆​	  C.2 Percorso innovativi, per un numero massimo di 225 giornate/anno/pro-capite, finalizzati allo sviluppo delle competenze verso l’autonomia, la gestione della vita quotidiana e di promozione dell’inclusione sociale attiva

D. 🗆​	Interventi di realizzazione di innovative soluzioni alloggiative
E. 🗆​   Interventi di permanenza temporanea in una soluzione abitativa extrafamiliare



Precisando la preferenza per operare nel territorio dell’AULSS 3 Serenissima (spuntare uno o più DISTRETTI)

    DISTRETTO 1 VENEZIA CENTRO STORICO E ISOLE
   DISTRETTO 2 VENEZIA TERRAFERMA
   DISTRETTO 3 MIRANO DOLO
   DISTRETTO 4 CHIOGGIA

Il sottoscritto, in qualità di rappresentante legale dell’ETS capofila, dichiara, ai sensi degli articoli 46 del DPR 28/12/2000 n. 445, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di affermazioni mendaci ai sensi dell'articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, sotto propria responsabilità di possedere tutti i seguenti requisiti:
Requisiti amministrativi e di idoneità professionale
· Iscrizione al RUNTS da almeno 6 mesi (nel computo dei 6 mesi può essere incluso anche il periodo precedentemente maturato - in continuità di iscrizione – ad uno dei registri previsti dalle Leggi n. 266/1991 e n. 383/2000);
· assenza delle cause di esclusione di cui agli artt. 94 (cause di esclusione automatica) e 95 (cause di esclusione non automatica) del D. Lgs. N. 36/2023 - “Codice dei contratti pubblici”; 
· insussistenza, nei confronti dei soggetti individuati dall’art. 85 del D. Lgs. n. 159/2011 e s.m.i., di cause di decadenza, divieto o sospensione di cui all’art. 67, nonché di tentativi di infiltrazione mafiosa ai sensi dell’art. 84, comma 4, dello stesso decreto;
· regolarità fiscale e rispetto degli altri oneri previsti dalla normativa vigente;
· possesso di tutte le autorizzazioni richieste per legge ai fini dell’esercizio dell’attività; 
· piena e libera operatività nell’esercizio delle proprie attività in assenza di procedure concorsuali in corso (fallimento, concordato preventivo, amministrazione controllata) o di procedimenti pendenti per la dichiarazione di tali situazioni;
· regolarità contributiva, assicurativa e infortunistica nei confronti di INPS e INAIL, qualora sussista posizione attiva presso tali enti;
· rispetto della normativa in materia di sicurezza sul lavoro e delle disposizioni in tema di diritto al lavoro delle persone con disabilità;
· applicazione al personale dipendente del Contratto Collettivo Nazionale di settore e dei relativi contratti integrativi territoriali e aziendali, con particolare riferimento al rispetto dei minimi salariali;
· non aver stipulato contratti di lavoro subordinato o autonomo o di non aver conferito incarichi a ex-dipendenti della scrivente Azienda ULSS 3 (nel triennio successivo alla cessazione del rapporto), che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali;
· nel caso di attività che prevedano l’accompagnamento dei beneficiari (a titolo esemplificativo e non esaustivo utilizzo di mezzi per spostamenti, uscite, escursioni) possesso delle necessarie autorizzazioni e idoneità previste dalla normativa vigente in base alla tipologia di mezzi impiegati;
· sede legale o, in alternativa, sede operativa situata nel territorio dell’Azienda ULSS 3 Serenissima, come attestato da dichiarazione del legale rappresentante dell’ETS capofila richiedente;
· comprovate esperienze pregresse di collaborazione documentata nell’ambito del progetto “DOPO DI NOI” con Aziende ULSS 3 o con Amministrazioni Pubbliche;
· in caso di stipula di Patto di Accreditamento (Convenzione), impegno a:
· garantire che i propri dipendenti e collaboratori rispettino il codice di comportamento vigente per i dipendenti pubblici;
· assicurare personale dipendente o incaricato, collaboratori, volontari (ex Legge 266/1991) e beneficiari delle attività oggetto del presente bando contro infortuni e malattie connessi allo svolgimento delle attività stesse;
· stipulare adeguata copertura per la responsabilità civile verso terzi, esonerando l’Azienda ULSS 3 Serenissima da qualsiasi responsabilità correlata a tali eventi.

Capacità economico-finanziaria della Rete 
Avere realizzato, complessivamente negli esercizi finanziari dell’ultimo triennio anteriore alla data di pubblicazione dell’avviso, un fatturato globale non inferiore al 50% dell’importo complessivo del progetto che si intende realizzare;


Capacità tecnico-professionale della Rete
Avere realizzato complessivamente, nell’ultimo triennio anteriore alla data di pubblicazione dell’avviso, un fatturato per servizi relativi al settore di attività oggetto dell’avviso, in ambito pubblico o privato, non inferiore al 30% dell’importo complessivo del progetto che si intende realizzare, ossia servizi socio- sanitari, assistenziali, residenziali, semiresidenziali, laboratoriali territoriali rivolti a persone con disabilità in possesso di certificazione ai sensi della legge n. 104/1992 e/o inserite nelle misure di collocamento mirato ai sensi della legge n. 68 del 1999 come da sotto riportato elenco:

	Descrizione
servizio
	Periodo svolgimento
	Importo fatturato
	Destinatario (pubblico/privato)
	Riferimento presso il destinatario
(nominativo/telefono/email)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




Inoltre, dichiara:

· di garantire la compartecipazione al progetto con risorse proprie (si richiede dichiarazione di impegno esplicitando quali risorse monetarie - proprie o autonomamente reperite - e non monetarie aggiuntive (beni strumentali, immobili, risorse umane, professionali, volontariato, attività e prestazioni, ecc.) e verranno messe a disposizione gratuitamente dal soggetto partner);
· di garantire la disponibilità a partecipare in modo attivo e collaborativo alla Rete di Enti che aderirà al progetto;
· che i dati e le notizie della presente domanda ed i relativi allegati rispondono a verità ed alle intenzioni del richiedente in osservanza delle disposizioni previste.


Infine:

AI SENSI DELLA LEGGE 13 AGOSTO 2010, N. 136 SULL’OBBLIGO DI TRACCIABILITA’ DEI FLUSSI FINANZIARI 
L’Ente, in caso di ammissione, dichiara di assumere gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui alla sopra citata Legge. A tal fine si impegna: 
· ad utilizzare uno o più conti correnti bancari o postali, accesi presso banche o presso la società Poste Italiane SpA, dedicati alle commesse pubbliche per i movimenti finanziari relativi alla gestione del presente appalto;
· a comunicare all’Azienda ULSS 3 Serenissima gli estremi identificativi dei conti correnti di cui al punto precedente, nonché le generalità e il codice fiscale delle persone delegate ad operare su di essi, entro sette giorni dalla loro accensione. 

Dichiara altresì di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e di fornire liberatoria ai fini della pubblicità e trasparenza degli atti prevista dal D.Lgs. n. 33/2013. 

SI ALLEGA: 
· fotocopia di DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO in corso di validità, e tutta la DOCUMENTAZIONE A COMPROVA DEI REQUISITI di cui all’art. 4.1 dell’Avviso, contrassegnata con le relative lettere dell’alfabeto, sottoscritti dal legale rappresentante dell’organismo proponente;
· copia del accordo di partenariato sottoscritto con i Partner di Rete che deve avere i requisiti esplicitati nell’avviso

Relativamente al/ai progetto/i che presenta (Scheda/e progetto Allegato 2), dichiara di avere i seguenti Partner di rete:

Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..

Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..


Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..


Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..


Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..

Denominazione dell’Ente……………………………………        Iscrizione al RUNTS n.………………………………	
Legale rappresentante………………………………………           Firma ………...………………………………………..


Con la presente domanda tutti i componenti della Rete composta come sopra evidenziato, accettano il contributo onnicomprensivo in conformità a quanto previsto dalla d.G.R 514/2025 e la d.G.R. 349/2024.

Denominazione dell’Ente………………………………………………………………………….………………………...	

Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………

Denominazione dell’Ente………………………………………………………………………….………………………...	
Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………

Denominazione dell’Ente…………………………………………………………………………….……………………...	
Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………

Denominazione dell’Ente…………………………………………………………………………….……………………...	
Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………

Denominazione dell’Ente…………………………………………………………………………….……………………...	
Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………

Denominazione dell’Ente………………………………………………………………………….………………………...	
Legale rappresentante…………………………………………….Firma ………………….………………………………



Data   /	/		Firma del rappresentante legale dell’ETS Capofila
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