
 ALLEGATO N. 5 

 Alla Città di Torino 
 Dipartimento  Servizi  Sociali,  Socio  Sanitari  e 
 Abitativi 
 Divisione  Politiche  Sociali  e  Socio 
 Sanitarie, Minori e Famiglie 
 Commissione  Accreditamento/Iscrizione 
 Albo  Fornitori  –  Sez.  D,  Sottosez.  D1  c/o 
 Servizio Minori e Famiglie 
 Via  Carlo  Ignazio  Giulio  22  10122 
 Torino 

 OGGETTO  :  DICHIARAZIONE  DI  ADESIONE  AL  PERCORSO  DI  QUALIFICAZIONE 
 DEL  SERVIZIO  INTERVENTI  EDUCATIVI  PROFESSIONALI  DOMICILIARI  COME 
 DA D.D. N. 3536 DEL 12/06/2025 

 La/Il  sottoscritta/o  ………………………………..,  nata/o  a  …………………………….  (…….)  il 
 ……………………………………..,  in  qualità  di  legale  rappresentante  di 
 ……………………………………………………………………….  [denominazione  del  soggetto 
 gestore  (società,  ente,  ….)],  con  sede  legale  in  …………………………………  (.....) 
 C.A.P…  …………,  Via/Corso  ……………………………….,  Cod.  fiscale 
 …………………………………………, Partita IVA ………………………………………, 

 DICHIARA 

 con  riferimento  al  servizio  Interventi  Educativi  Professionali  Domiciliari,  già  accreditato  ed 
 iscritto  all’Albo  Fornitori  della  Città  sino  a  tutto  il  31/12/2026,  di  aderire  con  decorrenza  1°  luglio 
 2025  al  percorso  di  qualificazione  del  suddetto  servizio  che,  come  previsto  con  D.D.  n. 
 3536  del  12/06/2025,  a  cui  si  fa  rinvio,  risulta  necessario  al  fine  di  affrontare  la  crescente 
 complessità  dei  beneficiari  del  servizio,  anche  in  relazione  alle  disposizioni  dell'Autorità  Giudiziaria 
 e  all'aumento  del  disagio  nella  fase  post  pandemica,  da  svilupparsi  attraverso  un  rafforzamento 
 professionale e delle azioni di rete. 

 Il  servizio  così  qualificato  sarà  remunerato  a  decorrere  dal  1°luglio  2025  con  una  quota  oraria  pari  ad 
 un massimo di € 25,90 oltre iva se dovuta. 

 Il Legale Rappresentante 

 Data…………………………  Firma……………………………………………...….… 


