CARTA INTESTATA SOGGETTO

[bookmark: _Hlk117500333]Allegato 2
Spett.le
Federazione dei Comuni del Camposampierese
35012 - Camposampiero (PD)
amministrazione.unionecamposampierese.pd@pecveneto.it
	OGGETTO:
	MODULO PER L’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER L’ELABORAZIONE DI UN ALBO DI ENTI ACCREDITATI, AI SENSI DEL D.LGS. 117/2017, INTERESSATI A EROGARE SERVIZI NELL’AMBITO TERRITORIALE SOCIALE VEN_15, AVVALENDOSI DELLA PIATTAFORMA INFORMATICA DI WELFARE SOCIALE PREVISTA DAL PROGETTO “RETEMPO: UN CLICK PER LA FAMIGLIA”, FINANZIATO CON RISORSE DI CUI ALLA DGRV 1030/2023 “ALLEANZE TERRITORIALI PER LA FAMIGLIA”


Il/la sottoscritto/a _____________________________ nato/a il ___________ a _____________________ residente in ___________________________ CAP ______ via _______________________ n. _____, in qualità di legale rappresentante o soggetto munito di potere di rappresentanza di _________________________________________________
[bookmark: _Hlk173497939]con sede legale in __________________________________________ CAP. _________ via ________________________________ n. ______
con sede operativa in ___________________________________________ CAP. ______ via _____________________ n. ______
operante nel/i Comune/i di _____________________
codice fiscale: _______________________________
P.IVA: _____________________________________
telefono ______________ e-mail: ______________________
PEC: _____________________________________________
· l’iscrizione al RUNTS o all’apposito Albo Regionale
· Registro _______________, data di iscrizione ______ n. di iscrizione___________
· oppure non iscritto ma con istanza di accreditamento presentata in data _______________.
VISTO l’Avviso pubblico per l’acquisizione delle manifestazioni di interesse finalizzato all’elaborazione di un albo di Enti accreditati, ai sensi del D.Lgs. 117/2017, interessati a erogare servizi nell’Ambito Territoriale Sociale VEN_15, avvalendosi della piattaforma informatica di welfare sociale prevista dal progetto “ReTempo: un click per la famiglia”, a valere sulla DGRV 1030 del 22.08.2023 della Regione del Veneto - Alleanze Territoriali per la Famiglia;

CHIEDE
di aderire alla Manifestazione d’interesse di cui all’oggetto per i servizi indicati nelle tabelle sottostanti “SCHEDE DESCRIZIONE DEI SERVIZI”.
Il sottoscritto, inoltre, consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 Dpr 445/2000, per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, e sotto la propria personale responsabilità, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 445/2000, dichiara che il soggetto rappresentato:
DICHIARA
1. di avere la sede operativa nel territorio dell’ATS VEN_15;
1. di essere in possesso dei “requisiti di ordine generale”, nello specifico:
· assenza motivi di esclusione previsti dagli artt. 94, 95, 96, 97 e 98 del D.Lgs. 36/2023;
· assenza del divieto a contrarre con la pubblica amministrazione, previsto dall’art. 53, comma 16-ter. D.Lgs. 165/2001;
1. di essere in possesso dei “requisiti di idoneità professionale” indicati nell’art. 100, comma 1, lett. a) e comma 3, del D.Lgs. n. 36/2023, nello specifico:
· (per i soggetti giuridici) l’iscrizione nel registro delle imprese tenuto dalla C.C.I.A.A. competente per territorio per ramo di attività afferente allo svolgimento dei servizi richiesti
· Data di iscrizione ___________________ n. di iscrizione_______________________
· (per i soggetti individuali) di essere in possesso di partita IVA individuale;
· [bookmark: _Hlk199931976](per gli Enti accreditati per i Servizi al Lavoro) l’iscrizione all’elenco regionale degli Enti accreditati per i Servizi al Lavoro di cui alla legge regionale n. 3/2009 oppure aver presentato istanza di accreditamento ai sensi della DGR Veneto n. 2238/2011
· Registro ___________________________________________________________
· Data di iscrizione ___________________ n. di iscrizione_____________________
· (per le cooperative o consorzi di cooperative) l’iscrizione all’Albo delle società cooperative ovvero l’iscrizione nell’apposito “Registro prefettizio” o “Schedario generale della cooperazione”;
· (per le cooperative sociali) di essere iscritte anche all’Albo Regionale per cooperative sociali di tipo A o cooperative sociali di tipo B o consorzi di cooperative;
· (in caso di consorzi stabili) che il consorzio stabile è in possesso dei requisiti di cui agli artt. 2, 3 e 5 del DM 2/12/2016 n. 263;
· (solo se pertinente per gli Enti del Terzo Settore) l’iscrizione al RUNTS o all’apposito Albo Regionale
· Registro ___________________________________________________________
· Data di iscrizione ___________________ n. di iscrizione_____________________
· il possesso di regolari posizioni previdenziali ed assicurative e di essere in regola con i relativi versamenti obbligatori previdenziali, assistenziali ed assicurativi.
Dichiara inoltre:
· di impegnarsi a stipulare apposito contratto con la società titolare della piattaforma, Valyouness Srl, incaricata dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese, in qualità di Capofila dell’Ambito Territoriale Sociale VEN_15, di realizzare una piattaforma di welfare sociale per l’erogazione di servizi, e ad accettare i requisiti richiesti in fase contrattuale della società stessa;
· [bookmark: _Hlk211852168]di essere in grado di gestire e organizzare le attività del servizio per cui manifesta interesse, nel rispetto di quanto previsto dalle norme vigenti;
· [bookmark: _Hlk172124770]di essere in possesso e/o di mettere a disposizione personale avente i requisiti minimi professionali inseriti nelle “SCHEDE DESCRIZIONE DEI SERVIZI”;
· di possedere i requisiti alla data di presentazione della domanda;
· che il/i soggetto/i che erogherà/anno i servizi e le prestazioni per le quali si manifesta interesse sarà/anno in possesso di tutti i requisiti previsti dalla normativa vigente, in particolare in tema di svolgimento di attività che comportano contatti diretti e regolari con minori;
· di impegnarsi a presentare la documentazione richiesta dalla società titolare della piattaforma, Valyouness Srl e dalla regione del Veneto, ai fini rendicontativi e per l’ammissibilità dei pagamenti;
· di aver preso visione e di accettare tutte le condizioni contenute nell’Avviso pubblico per l’acquisizione delle manifestazioni di interesse finalizzato all’elaborazione di un albo di Enti accreditati, ai sensi del D.Lgs. 117/2017, interessati a erogare servizi nell’Ambito Territoriale Sociale VEN_15, avvalendosi della piattaforma informatica di welfare sociale prevista dal progetto “ReTempo: un click per la famiglia”, a valere sulla DGRV 1030 del 22.08.2023 della Regione del Veneto - Alleanze Territoriali per la Famiglia;
· [bookmark: _Hlk211852274]di impegnarsi a presentare la documentazione richiesta dall’Avviso pubblico suddetto;
· [bookmark: _Hlk171420396]di impegnarsi a rispettare integralmente le clausole anticorruzione per quanto applicabili;
· di aver preso visione ed accettato che i dati personali forniti dai soggetti che presentano la manifestazione di interesse saranno trattati dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese per le finalità connesse all’Avviso in oggetto e che tali dati saranno successivamente trasmessi alla società titolare della piattaforma, Valyouness Srl;

	DATA
_______________________________
	FIRMA
_______________________________




Allegati:
· copia del documento di identità in corso di validità del legale rappresentante o del soggetto interessato firmatario;
· TABELLA 1 - SCHEDA DI ESPERIENZA PREGRESSA;
· SCHEDE DESCRIZIONE DEI SERVIZI.
· 

*********************************************************************************************************************************************************
AVVISO:
Si raccomanda di sottoscrivere anche l’informativa per il trattamento dei dati personali, riportata di seguito e che costituisce parte integrante della domanda di adesione.
Il mancato consenso comporta l’improcedibilità della domanda presentata.
***************************************************************************************************************************************************************
INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(ai sensi dell’articolo 13 e 14 del Regolamento Europeo 679/16)
Si invita a prendere visione ed accettare, ove previsto, le indicazioni contenute nella presente informativa sul trattamento dei dati personali, resa ai sensi del Regolamento UE 679/2016 e del decreto legislativo 196/2003, così come modificato dal decreto legislativo 101/2018.
La presente informativa, aggiornata, disciplina il trattamento dei dati personali effettuati per fini istituzionali nonché per la fruizione di servizi di interesse pubblico e si rende necessaria anche per garantire l’aggiornamento dei consensi, eventualmente, già espressi dagli interessati.
Quest’informativa è resa esclusivamente per i dati personali liberamente riportati nel presente modulo e non per altri documenti correlati all’atto di cui la Federazione dei Comuni del Camposampierese non è responsabile o contitolare.
Titolare del trattamento
Titolare del trattamento dei dati personali è la Federazione dei Comuni del Camposampierese, nella persona del Presidente pro-tempore, domiciliato per la carica presso la sede istituzionale.
Responsabile della Protezione dei Dati (RPD)
Società Informatica Territoriale s.r.l.
C.F. 01034290252
Via Masi Simonetti 20, 32100, Belluno
Tel.: 0437358013
E-mail: info@sitbelluno.it
PEC: sit@cert.consorziobimpiave.it
Rappresentante legale: Francesco Follin
Finalità del trattamento e base giuridica
I dati personali vengono trattati per l’adempimento degli obblighi istituzionali della Federazione dei Comuni del Camposampierese relativamente alla gestione della progettualità di cui alla DGRV 1030/23.
I dati personali forniti saranno trattati coerentemente ai servizi offerti dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese con l’ausilio di proprie risorse umane nel caso di trattamento non automatizzato, esclusivamente in qualità di Autorità pubblica nell’esecuzione dei propri compiti istituzionali. Il titolare del trattamento potrà inoltre avvalersi di responsabili del trattamento ai sensi dell’art. 28 del Regolamento UE.
Luogo e modalità del trattamento
I dati, liberamente rilasciati sul modulo di adesione al progetto, sono trattati esclusivamente nel territorio italiano da parte di personale istruito, formato e autorizzato al trattamento lecito dei dati secondo i principi di correttezza, liceità, trasparenza, pertinenza e non eccedenza rispetto alle finalità di raccolta e di successivo trattamento.
Il trattamento dei dati connessi ai servizi ed erogazioni offerti dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese avviene per il tempo strettamente necessario a conseguire le finalità prefissate dall’utente stesso al quale sono riservate tutte le misure minime di sicurezza (e di riservatezza) volte a prevenire la perdita dei dati, usi illeciti o non corretti ovvero accessi non autorizzati.
La Federazione dei Comuni del Camposampierese è esonerata dalla responsabilità per danni derivanti da inadempimento di obblighi contrattuali da parte dei responsabili del trattamento anche se connessi alla fruizione del servizio richiesto.
I dati personali forniti sono utilizzati solo per eseguire il servizio o la prestazione richiesta e non sono oggetto di cessione o diffusione.
Non è previsto l’uso di trattamenti automatizzati o processi decisionali automatizzati o volti a profilare il fruitore del servizio da parte della Federazione dei Comuni del Camposampierese.
Tipologia dei dati trattati e destinatari
I dati personali oggetto di trattamento sono quelli forniti mediante compilazione del presente modulo (Modulo per l’acquisizione di manifestazioni di interesse per l’elaborazione di un albo di enti accreditati, ai sensi del D.Lgs. 117/2017, interessati a erogare servizi nell’Ambito Territoriale Sociale VEN_15, avvalendosi della piattaforma informatica di welfare sociale prevista dal progetto “ReTempo: un click per la famiglia”, finanziato con risorse di cui alla DGRV 1030/2023 “Alleanze Territoriali per la Famiglia”).
I dati trattati dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese potranno essere comunicati al personale interno autorizzato al trattamento ed ai collaboratori del Titolare del trattamento addetti allo svolgimento dell’attività o procedimenti amministrativi, a soggetti pubblici in forza degli obblighi normativi, alle imprese ospitanti, a soggetti privati per eventuali necessità assicurative e alle autorità di controllo e di verifica. I dati verranno inoltre comunicati alla società titolare della piattaforma, Valyouness Srl.
Periodo di conservazione
I dati verranno conservati per un periodo di tempo non superiore al conseguimento delle finalità sopra indicate (“principio di limitazione della conservazione”, art.5 del Regolamento UE) o in base alle scadenze previste dalle norme di legge.
Trasferimento dei dati all’estero
I dati non vengono trasferiti a paesi terzi al di fuori dell’Unione Europea.
Consenso dell’interessato
Si intende per “consenso” qualsiasi manifestazione di volontà libera, specifica, informata e inequivocabile dell'interessato, con la quale lo stesso manifesta il proprio assenso, mediante dichiarazione o azione positiva inequivocabile, che i dati personali che lo riguardano siano oggetto di trattamento. Il consenso al trattamento può essere sempre revocato in qualsiasi momento.
Il mancato consenso dell’interessato al trattamento è causa di impossibilità di esecuzione della prestazione richiesta e comporta l’impossibilità alla partecipazione delle iniziative sopraindicate.
Diritti dell'interessato
I diritti dell’interessato (con riferimento agli articoli 15÷21 del Regolamento UE) possono essere esercitati in qualsiasi momento e si riassumono nel diritto:
· di ottenere la conferma dell'esistenza o meno di un trattamento di dati personali che lo riguardano, e l'accesso agli stessi;
· di ottenere la rettifica dei dati senza ingiustificato ritardo, inclusa l'integrazione dei dati;
· di ottenere la cancellazione dei dati;
· di ottenere la limitazione del trattamento e la comunicazione di eventuale revoca della stessa;
· alla portabilità dei dati;
· di proporre reclamo a un’autorità di controllo.
Quanto sopra fatta salva l’esistenza di motivi legittimi da parte del Titolare.
In sostituzione del Dirigente Amministrativo 
Il Dirigente Comandante Settore Sicurezza 
Dott. Antonio Paolocci
Il sottoscritto dichiara di aver letto e compreso l’informativa sul trattamento dei dati personali rilasciata dalla Federazione dei Comuni del Camposampierese.
	DATA
_______________________________
	FIRMA
[bookmark: _Hlk122079104]_______________________________




[bookmark: _Hlk171413442]TABELLA 1 - SCHEDA DI ESPERIENZA PREGRESSA
(aggiungere righe se necessarie)
	TITOLO PROGETTO/ATTIVITÀ
	ATTIVITÀ SVOLTE
	ANNO E DURATA
	ENTE COMMITTENTE
(SE PREVISTO)
	IMPORTO DEL PROGETTO

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




SCHEDE DESCRIZIONE DEI SERVIZI
(compilare le schede dei servizi per i quali si manifesta interesse)
Ogni soggetto interessato potrà manifestare il proprio interesse ad erogare uno o più dei servizi/interventi riportati nelle macrocategorie in tabella, compilando le apposite “SCHEDE DESCRIZIONE DEI SERVIZI” (All. 2), aggiungendo ulteriori schede ove necessario.
Si precisa che i servizi in tabella sono da intendersi a titolo esemplificativo e non esaustivo.
	SERVIZI

	SOSTEGNO ALLA FAMIGLIA

	Laboratori esperienziali e creativi

	Supporto allo studio/tutor compiti

	Doposcuola

	Orientamento scolastico

	SOSTEGNO ALL’ORGANIZZAZIONE FAMILIARE

	Baby-sitting

	Baby-parking

	Sorveglianza pre/post scuola

	Servizio di sorveglianza in orario scolastico non didattico

	ALTRE TIPOLOGIE DI SERVIZI

	Attività ricreativa/sportiva

	Centri sportivi

	Centri estivi/invernali

	Scuole di musica

	Centri di aggregazione giovanile




Aggiungere schede se necessario.
	Categoria del servizio
	

	Nome del servizio
	

	[bookmark: _1fob9te]Target del servizio
	Bambini/e e adolescenti di età compresa tra i 3 e i 14 anni residenti nei 28 Comuni dell’Ambito Territoriale Sociali VEN_15.

	Finalità del servizio
	

	Descrizione tecnica del servizio: obiettivi, caratteristiche, modalità organizzative, metodologie applicate, risultati attesi
	

	Figure professionali coinvolte nell’erogazione del servizio e relative qualifiche
	Inserire la figura professionale e la relativa qualifica delle persone che operano, non i nominativi.

	Tempistiche di attivazione del servizio
	Indicare se il servizio è attivo in un determinato periodo dell’anno oppure se è sempre attivo. ESEMPIO:
Centri estivi: il servizio è attivo dal 15 maggio al 15 settembre.

	Modalità di erogazione del servizio: individuale
/gruppale
	Se gruppale inserire il numero minimo di partecipanti.

	Costo del servizio (prestazione individuale)
	Costo del servizio: ……………… €/h, di cui IVA: ……. (..%)
Indicare se il costo è orario o forfettario per il servizio.
Omnicomprensivo: rispetto contratto nazionale di riferimento (ove previsto), rimborsi spese di viaggio a/r, supervisione, assicurazione RC e INAIL a norma di legge, rispetto normativa vigente (compliance, sicurezza sul lavoro, privacy,…), IVA e Cassa previdenziale se dovute, al lordo di eventuali ritenute d’acconto.

	Eventuali strumenti per la rilevazione della soddisfazione dei beneficiari
	Non obbligatorio.
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