AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

Oggetto: Ayviso esplorativo di manifestazione di interesse finalizzato al conferimento di
incarico di Amministratore di Sistema

L'Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Catanzaro rende noto il
presente avviso esplorativo di manifestazione di interesse finalizzato al conferimento di incarico
di Amministratore di Sistema.

1.OGGETTO DELL'INCARICO

L’ oggetto dell’incarico & costituito dall” attivita di

- Gestione infrastruttura informatica incluso monitoraggio remoto e teleassistenza dedicata;

- multilicenza n. 6 postazioni software sicurezza centralizzata Cloud incluso antivirus e web filter
come da normativa vigente.

2. COMPENSO DEL SERVIZIO

Il compenso per il servizio richiesto & pari a € 1.600 (al netto di IVA e CAP e al lordo della
ritenuta d’acconto). Sard pagato in 2 rate semestrali su presentazione di parcella dell'interessato
con fatturazione elettronica.

3. DURATA DELL'INCARICO
L'incarico ha durata annuale, prorogabile tacitamente per un massimo di un anno o, comunque, fino

alla conclusione della procedura di individuazione del nuovo contraente.
L'efficacia del coniratto decorre dalla data della sua stipula per 12 mesi.

4. REQUISITI DI PARTECIPAZIONE:

- cittadinanza italiana o di uno Stato membro dell'Unione Europea;
- godimento dei diritti civili e politici;

- non incorrere in cause di incompatibilitd o inconferibilitd dell'incarico ai sensi dell'articolo 1,
commi 49 e 50, della legge 6 novembre 2012, n. 190;

- esperienza pregressa, almeno triennale, quale Amministratore di Sistema presso enti pubblici.

Tutti i requisiti indicati sono obbligatori e, pertanto, la mancanza anche di un solo requisito
comporta automaticamente l'esclusione dalla selezione. Gli stessi potranno essere autocertificati
con atto sottoscritto ai sensi del DPR 445/2000.

In_allegato _alla domanda di ammissione alla selezione dovra essere allegato il proprio
curriculum,

5. PROCEDURA E CRITERI PER LA SCELTA DEI CANDIDATI
L'esame della documentazione sard demandata al RUP, il quale procedera alla verifica della
sussistenza dei requisiti di ammissibilita delle domande di partecipazione pervenute.




Al Consiglio sara demandata la valutazione delle domande pervenute secondo i criten valutativi di
seguito enunciati.

L'assegnazione dell'incarico avverra sulla base della valutazione del curriculum professionale da
esaminare in ragione del possesso di titoli di studio, attestati formativi e delle precedenti
esperienze maturate in relazione all'incarico da affidare; sara data rilevanza all'esperienza specifica
maturata nell’ambito di enti pubblici ed, in particolare, nell’ ambito di Ordini professionali.

6. FORMA DEL CONTRATTO

1l contratto - a pena di nullita - verra stipulato mediante scrittura privata.

7. MODALITA DI PARTECIPAZIONE CON INVIO DOCUMENTAZIONE

Gli interessati dovranno far pervenire, tramite indirizzo PEC, la propria domanda di
partecipazione, redatta in conformita al fac-simile Allegato A, entro e non oltre il 23 aprile 2025,
al seguente indirizzo pec: abriatico.omceocz@pec.it.

La domanda di partecipazione dovra contenere, a pena di esclusione:

a) Il curriculum vitae professionale, sottoscritto dall'interessato, che dovra riportare le principali
esperienze professionali;

b) Una fotocopia del documento di identita in corso di validita del professionista.

I documenti dovranno essere debitamente sottoscritti.

8. CONDIZIONI DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003 e s.m.i. i dati raccolti a seguito della presente
procedura saranno trattati manualmente osservando le disposizioni di cui all'art. 31 del citato
decreto. 1 dati si configurano come obbligatori in quanto la loro omissione, anche parziale,
comporta l'esclusione dalla procedura. I dati forniti potranno essere comunicati agli enti presso 1
quali saranno svolti gli accertamenti dell'autocertificazione fornita. La domanda ¢ la
documentazione allegata devono essere redatti in lingua italiana. Titolare del traftamento &
1'Omceo di Catanzaro.

9. RESPONSABILE UNICO DEL PROCEDIMENTO RUP
Signora Anna Briatico. Per informazioni e chiarimenti contattare I'Ente al numero tel.0961/741107.

DISPOSIZIONI FINALI

Il presente avviso ¢ pubblicato nel sito Internet dell'Ordine  all'indirizzo:
http://www.ordinemedicicz.it, Amministrazione Trasparente-sezione bandi di gara e contratti" Gli
interessati sono invitati a consultare periodicamente il sito internet dell'Ordine al fine di eventuali
rettifiche apportate al presente Avviso o eventuali chiarimenti.
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