VERBALE DI VALUTAZIONE
DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

In data 02 settembre 2021 ore 11,10 nella sede del’Azienda USL Toscana
Centro, in Prato piazza Ospedale 5, pet la valutazione delle domande inerenti
PAvviso di Manifestazione di Interesse per prestazioni riabilitative
percorso 3 (DGRT 595/2005) per FKT in palestra e piscina ambito
térritoriale Valdinievole, sono presenti, come individuati dal ditettore
dipartimento medicina fisica e riabilitazione e dal direttore SOC riabilitazione
funzionale, con mail conservata agli atti di ufficio:
e Martina Boni - direttore SOS Medicina Fisica e Riabilitazione Pistoia
o Ilaria Spaghetti - dirigente medico vice ditettore SOC medicina fisica e
riabilitazione 2
e Sara Gherardini - fisioterapista p.o. referente petcorsi ambulatoriali
integrati territoriali

Con funzione di segretetia: Nicla Maccianti — collaboratore amministrativo,
come, individuata dalla dr.ssa Rita Bonciani, direttore SOC  Accordi
Contrattuali e Convenzioni con Soggetti Pubblici e ditettote Dipartimento del
Decentramento

I componenti della Commissione risultano non avere situazioni di
incompatibilita per la funzione di valutazione delle domande pervenute, come
da acquisita dichiarazione sottoscritta da clascuno e conservata agli atti di
ufficio.

PREMESSO

che con delibera D.G. n. 1131 del 29.07.2021 ¢ stato approvato I'’Avviso di
Manifestazione di Intetesse per acquisizione riabilitative percorso 3 (DGRT
595/2005) per FKT in palestra e piscina - ambito tervitoriale Firenze e ambito territoriale
Valdinievole,

che con il suddetto atto ¢ stato stabilito che le domande petvenute sarebbero
stato oggetto di valutazione da parte di una Commissione, sulla base dei criteti
definitt nell’Avviso stesso;

che I'Avviso di Manifestazione di Interesse per acquisizione tiabilitative
percotso 3 (DGRT 595/2005) per FKT in palestta e piscina ambito tettitoriale
Valdinievole ¢ stato pubblicato dal 02.08.2021 al 17.08.2021 sul sito
del’Azienda USL Toscana Centro www.uslcentro.toscana.it;

che il termine di scadenza per la presentazione delle domande € stato fissato
alle ore 12,00 del 17.08.2021.

SIPRENDE ATTO

che, entro la suddetta data di scadenza, € petvenuta listanza di interesse a
svolgere le prestazioni di cui al’Avviso per 'ambito territoriale di Valdinievole
da parte del seguente soggetto:

TERME DI MONTECATINI s.p.a. sede legale in Montecatini Terme via
Verdi 41 e sede della struttura in Montecatini Terme viale Matrconi 2.
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PRESO ATTO che la suddetta struttura ¢ risultata in possesso di
accreditamento, la Commissione, inizia ad esaminare la documentazione
presentata da TERME DI MONTECATINI s.p.a. effettuando le valutazioni in

riferimento ai ctiteri di cui all’avviso.

Nel corso dell’esamina dell’istanza la Commissione ha ritenuto che fosse
necessario richiedere chiarimenti in merito alla disponibilita delle figure
professionali del logopedista e del bagnino, di cui TERME DI
MONTECATINI aveva dichiarato il possesso ma non tisultavano 1 nominativi
e 1 curricula. La struttura ha immediatamente inviato per mail integrazione.

Al termine dei lavori Ia Commissione titiene il suddetto soggetto idoneo
alla sottosctizione di accordo contrattuale.

Si precisa che la Commissione non ha assegnato, ai fini della suddetta
valutazione, i punteggi di cui al paragrafo 7 dell’avviso in quanto TERME DI
MONTECATINI s.p.a ¢ stata Punico soggetto a presentare domanda e
pertanto non si redige graduatoria.

Quanto sopra stabilito, la Commissione rimanda alla SOC accordi contrattuali
e convenzioni con soggetti privati per gli adempimenti di competenza ai fini
dell’effettiva sottoscrizione della convenzione.

Il presente verbale consta di n.2 pagine.

La seduta della Commissione si chiude alle ote 12,55

Quanto verbalizzato & sottoscritto da:

dr.ssa Martina Boni /K\W
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dr.ssa Ilaria Spaghetti
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dt.ssa Sara Gherardini g‘&‘i &0

Verbalizzatore
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; VERBALE DI VALUTAZIONE
DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

In data 13 settembre 2021 ore 14,50 nella sede del’Azienda USL Toscana

Centro, in Prato piazza Ospedale 5, per la valutazione delle domande inetenti

PAvviso di Manifestazione di Interesse per prestazioni riabilitative

percorso 3 (DGRT 595/2005) per FKT in palestra e piscina ambito

tetritoriale Firenze, sono presenti, come individuati dal direttore dipartimento

medicina fisica e tiabilitazione e dal direttore SOC riabilitazione funzionale,

con mail conservata agli atti di ufficio:

e Martina Boni - direttore SOS Medicina Fisica e Riabilitazione Pistoia

e Ilaria Spaghetti - dirigente medico vice direttore SOC medicina fisica e
riabilitazione 2

e Sara Gherardini - fisioterapista p.o. referente petcorsi ambulatoriali
integrati territoriali

Con funzione di segreteria: Nicla Maccianti — collaboratore amministrativo,
come individuata dalla dr.ssa Rita Bonciani, direttore SOC Accordi Contrattuali
e Convenzioni con Soggetti Pubblici e direttore Dipartimento del
Decentramento

I componenti della Commissione tisultano non avere situazioni di
incompatibilita per la funzione di valutazione delle domande pervenute, come
da acquisita dichiarazione sottoscritta da ciascuno e conservata agli atti di
ufficio.

RICORDATO

- che con delibera D.G. n. 1131 del 29.07.2021 ¢é stato apptovato ’Avviso di
Manifestazione di Interesse per acquisizione riabilitative percorso 3 (DGRT
595/2005) per FKT in palestra ¢ piscina - ambito territoriale Firenge e ambito lerritoriale
Valdinievole;

- che il suddetto Avviso ¢ stato pubblicato dal 02.08.2021 al 17.08.2021 sul
sito dell’Azienda USL Toscana Centro;

- che entro il 17:08.2021, data di scadenza dell’Avviso, & petvenuta l'istanza di
interesse a svolgere le prestazioni di cui al’Avviso per I'ambito territoriale di
Firenze da parte dt BLUE CLINIC stl, sede legale e sede della struttura in
Bagno a Ripoli FI via Guglielmo Giusani 4.

PREMESSO

- che la Commissione si era gia riunita in data 02.09.2021 ¢ che, come da vetbale
sottoscritto in tale data, aveva ritenuto necessario richiedere al soggetto che
aveva presentato istanza per 'Avviso, ovvero a BLUE CLINIC stl, chiarimenti
in merito alla disponibilita della figura professionale del logopedista che non
tisultava dalla documentazione che tale struttura aveva inoltrato.

che in data 02.09.2021 si é proceduto a richiedere i suddetti chiarimenti e che
in data 03.09.2021 ¢ pervenuta la risposta da parte di BLUE CLINIC stl;
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La Commissione procede nuovamente all’esame della documentazgione prodotta

da BLUE CLINIC sl compresa lintegrazione di cui ai chiarimenti

acquisits.

A seguito dell’esame della documentazione, la Commissione ha effettuato la
valutazione e ha ritenuto BLUE CLINIC idonea alla sottosctizione di accordo
contrattuale con PASLTC pet erogazione delle prestazioni di cui all’Avviso, in
riferimento a quanto previsto dall’Avviso stesso.

Si precisa che la Commissione non ha assegnato, ai fini della suddetta
valutazione, i punteggi di cui al paragrafo 7 dellavviso in quanto BLUE

CLINIC szl € stata I'unico soggetto a presentarc domanda e pertanto non si
redige graduatoria.

Quanto sopra stabilito, la Commissione rimanda alla SOC accordi contrattuali
e convenzioni con soggetti privat per gli adempimenti di competenza ai fini
dell’effettiva sottoscrizione della convenzione.

Il presente verbale consta di n.2 pagine.

La seduta della Commissione si chiude alle ore 15,10

Quanto verbalizzato & sottoscritto da:

dr.ssa Martina Boni

dr.ssa Ilaria Spaghetti

mw'

dr.ssa Sara Gherardini ‘

Verbalizzatore
Coll. Amim.vo
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