
 
Allegato 2 

 

SCHEDA DESCRITTIVA 

 

Ente Asp del Delta Ferrarese . Viale Resistenza 3 – 44021 Codigoro (Ferrara) 

Tel 0533/728611  .  fax 0533/728630    

indirizzo e-mail info@aspdeldeltaferrarese.it 

indirizzo pec: aspdeldeltaferrarese@pec.it 

 

Tipologia 

dell’incarico 

Incarico libero professionale  

Descrizione attività Al fine della valutazione delle prestazioni da svolgere si forniscono i 

seguenti dati di attività dell’ASP: 

Personale dipendente (situazione al 31/12/2020): 

n.62 Operatori Socio Sanitari (OSS) 

n.3 Responsabili attività Assistenziali (RAA) 

n.4 autisti 

n.8 infermieri professionali 

n.3 Ausiliari/ addetti guardaroba 

n.31 Assistenti sociali/Educatori 

n.3 Responsabili dei servizi 

n.13 Amministrativi 

 

I numeri forniti sono puramente indicativi, possono variare in base alle 

esigenze dell’Azienda. 

Il personale è soggetto ai controlli sanitari con cadenza biennale, la 

periodicità degli accertamenti può assumere cadenza diversa su 

disposizione del medico competente in funzione alla valutazione del rischio 

per la mansione svolta o per particolari problematiche di salute del 

dipendente. 

A titolo puramente informativo si elencano le visite effettuate dal medico 

competente nel corso dell’anno 2020: 

n°25: personale amm.vo, assistenti sociali/educatori, IP,fisioterapisti, 

animatori e RAA 

n°14 tirocini Legge 68 (trattasi di tirocini a favore di soggetti fragili in 

carico ai servizi sociali, queste visite vengono effettuate con cadenza annua) 

n°73 personale ausiliario, manutentori ed OSS. 

 

Durata previsto 

dell’incarico 

Mesi 36 con decorrenza indicativamente dal 15/07/2021. 

 

Titoli di studio 

richiesti 

Titoli e requisiti indispensabili per lo svolgimento dell’incarico di MEDICO 

COMPETENTE di cui agli Artt.n.38 e n.39, Capo III “Gestione della 

prevenzione sui luoghi di lavoro”  del  Codice unico sugli appalti & 

sicurezza,nonché del D.Lgs n.81 del 9  aprile 2008 successivamente 
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integrato con il D.Lgs n.106 del 3 agosto 2009 emanati in attuazione 

dell’Art.1 della Legge 3 agosto 2007 n.123 in materia di tutela della salute e 

della sicurezza nei luoghi di lavoro. 

Compenso Tramite bonifico bancario previa accettazione di dettagliata rendicontazione 

e successiva emissione di fattura elettronica.   

Periodicità del 

compenso 

A richiesta del professionista, entro 30 giorni data fattura.  

Criteri di 

valutazione delle 

offerte 

Punteggio totale max 100 punti così suddiviso: 

a) Esperienza professionale: desunta dal curriculum, si terrà conto delle 

esperienze pregresse connesse con la sorveglianza sanitaria 

attribuendo 5 punti per ogni anno o frazione di anno superiore a 

mesi 6 per un totale massimo di 30 punti 

b) Qualificazione professionale: desunta dai titoli di studio e culturali 

posseduti attinenti con l’attività oggetto dell’incarico. punteggio 

massimo attribuibile 20 punti 

c) Comparazione offerta economica = max 40 punti 

 

Contatti Eventuali chiarimenti e/o informazioni possono essere richiesti all’indirizzo 

mail: info@aspdeldeltaferrarese.it 

 

Responsabile del 

procedimento 

Il Direttore: dr.ssa Angela Petrucciani 
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