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ABRUZZO CAREFAMILY 
PO 2017 – 2019 INTERVENTO N.23
Domanda d’iscrizione all’intervento alla Linea di  Azione 1 (Presa in carico di nuclei familiari multiproblematici e Voucher per servizi a supporto dei Caregiver familiari) –
SELEZIONE DI SOGGETTI EROGATORI DI SERVIZI SOCIO-ASSISTENZIALI AI FINI DELLA REDAZIONE DI UN CATALOGO DELLE PRESTAZIONI SOCIALI E DI CURA

	PIANO OPERATIVO  2017/2019 - ASSE 2:  INCLUSIONE SOCIALE

Obiettivo tematico 9: Inclusione sociale e lotta alla poverta'
Priorità di investimento 9.i: Inclusione attiva, anche per promuovere le pari opportunità e la partecipazione attiva e migliorare l'occupabilità
Obiettivo specifico 9.1: Riduzione della povertà, dell'esclusione sociale e promozione dell'innovazione sociale
Tipologia di Azione 9.1.2: Servizi sociali innovativi a sostegno dei nuclei familiari multiproblematici e/o a persone particolarmente svantaggiate o oggetto di discriminazione
Azione: ABRUZZO CAREFAMILY 
Estremi Bando/Avviso:  PO 2017-2019 INTERVENTO N.23, approvato con DGR 526/2017  e modificato attraverso un aggiornamento tecnico con la Determinazione n.DPA/37 del 23/02/2018
Soggetto attuatore: ADS n.18 COMUNE DI MONTESILVANO  
Titolo del Progetto: PROMOZIONE DI UN MODELLO INTEGRATO DI ASSISTENZA FAMILIARE E VALORIZZAZIONE DELLA FIGURA DEL CAREGIVER
Comune di svolgimento: ECAD n. 18 Montesilvano – Comuni inclusi: Montesilvano. - ECAD n. 19 Vestina – Comuni inclusi: Carpineto della Nora, Civitella Casanova, Collecorvino, Farindola, Loreto Aprutino, Montebello di Bertona, Penne, Picciano, Vicoli, Villa Celiera. - ECAD n. 17 Montagna Pescarese – Comuni inclusi: Abbateggio, Alanno, Bolognano, Bussi sul Tirino, Caramanico Terme, Castiglione a Casauria, Corvara, Cugnoli, Lettomanoppello, Manoppello, Pescosansonesco, Pietranico, Popoli, Roccamorice, Salle, San Valentino in Abruzzo Citeriore, Sant’Eufemia a Maiella, Scafa, Serramonacesca, Tocco da Casauria, Torre dei Passeri, Turrivalignani.
CUP: C71H18000050006


Determinazione di approvazione graduatorie:  Determina Dirigenziale n.DPF013/106/DPFO del 10/09/2018
Servizio: Dipartimento Politiche per la Salute e il Welfare – Servizio per il Benessere Sociale – DPF013


 AVVISO PUBBLICO

PER LA SELEZIONE DI SOGGETTI EROGATORI DI SERVIZI SOCIO-ASSISTENZIALI AI FINI DELLA REDAZIONE DI UN 

CATALOGO DELLE PRESTAZIONI SOCIALI E DI CURA 

 ABRUZZO CAREFAMILY Programma Operativo Fondo Sociale Europeo 2014-2020 OBIETTIVO "INVESTIMENTI IN FAVORE DELLA CRESCITA E DELL'OCCUPAZIONE” 

Piano Operativo 2017-2019 Intervento 23
Il Sottoscritto nome ___________________________ cognome ________________________ nato a_________________________ il_____________ residente a __________________ (__) CAP ________ in via ______________________n. ______in qualità di legale rappresentante dell’Ente / Organismo : _____________________________________ con sede legale nel Comune di _________________________________ (___) CAP_________________ in via _________________________n._________C.F.________________________________P.IVA ________________________ Indirizzo mail: ______________________________ PEC ____________________________

e con sede operativa nel Comune di ___________________ ( __) CAP_________________ in via ______________________________n. ___

ai sensi dell’articolo 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, e di essere consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace o di esibizione di atto falso o contenente dati non rispondenti a verità, ai sensi dell’articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000 n.445.

DICHIARA 
· l’intenzione di partecipare alla Manifestazione di interesse e di accettare gli impegni derivanti come dall'Avviso;

· il possesso dei requisiti previsti dalla normativa vigente per accedere a finanziamenti pubblici per i soggetti privati con personalità giuridica;
· l’insussistenza di cause di incapacità a contrarre con la pubblica amministrazione in base alla normativa vigente;
· di essere a conoscenza dei contenuti dell’Avviso pubblico Abruzzo Care Family “Promozione di un modello integrato di assistenza familiare e valorizzazione della figura del Caregiver”  e di accettarli integralmente;
· di avere un'esperienza almeno triennale nella gestione ed erogazione dei servizi di cui al presente Avviso pubblico Abruzzo Care Family “Promozione di un modello integrato di assistenza familiare e valorizzazione della figura del Caregiver”;
· di possedere capacità tecniche adeguate per la partecipazione alla realizzazione del progetto;

ALLEGA

· Curriculum Vitae dell’Organismo con particolare riferimento alle attività oggetto dell’Avviso pubblico Abruzzo Care Family “Promozione di un modello integrato di assistenza familiare e valorizzazione della figura del Caregiver”;
· Elenco progetti finanziati sui temi dell’Avviso pubblico Abruzzo Care Family.

Data ___________________________

Il Legale Rappresentante o Soggetto delegato

TIMBRO E FIRMA ___________________________

N.B. Allegare copia del documento di identità del Legale Rappresentante
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