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Su carta intestata dell’ente 

 

Scheda descrittiva degli interventi e delle 
professionalità 

 

 

Istruzioni per la compilazione 

Compilare una scheda per l’ente, indicando la sezione o le sezioni richieste e le prestazioni 
effettivamente offerte. La scheda è destinata alla pubblicazione con l’Albo e deve contenere 
esclusivamente informazioni sull’ente e sui servizi, con recapiti professionali messi a 
disposizione del pubblico. 

Non inserire dati identificativi dei beneficiari, nominativi dei singoli operatori, codici fiscali 
personali, indirizzi di residenza, recapiti privati, copie di documenti di identità o firme 
autografe. Le informazioni necessarie ai controlli sono trasmesse separatamente all’Ufficio di 
Piano. 

Le dichiarazioni sulla veridicità della presente scheda sono rese nella domanda sottoscritta 
digitalmente di cui all’Allegato 1. 

Dati dell’ente   

Denominazione  

Sede / punto di 

riferimento per il servizio 
 

Sito internet  

Recapito telefonico del 
servizio 

 

e-mail del servizio  

Referente del servizio 

(indicare ruolo o funzione) 
 

È stata richiesta l’iscrizione alle seguenti sezioni dell’Albo dei soggetti erogatori degli interventi 

della Misura Servizi FNA e della Misura Sollievo dell’Ambito Territoriale Sociale di Seriate: 

☐ Sezione 1 – Misura Servizi FNA 

☐ Sezione 2 – Misura Sollievo 

Esperienze maturate 

Indicare fino a cinque esperienze significative maturate negli ultimi cinque anni nei servizi 
rivolti a persone con disabilità, persone non autosufficienti e caregiver, utili a documentare 
l’esperienza almeno triennale richiesta dall’Avviso. 

Riportare sinteticamente il periodo, il territorio o l’ente di riferimento, il servizio svolto e i 
principali destinatari. Non inserire nominativi degli utenti. 

Periodo da a Ente committente o 
terr itor io 

Servizio svolto Destinatari e att iv ità 
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Interventi proposti  

Indicare, per ciascuna area nella quale l’ente intende operare, quali interventi vengono 
concretamente offerti, specificando se sono rivolti alla Misura Servizi FNA, alla Misura Sollievo 
o a entrambe, le figure professionali disponibili e come e dove viene svolto il servizio. 

La descrizione deve essere sintetica e comprensibile, in modo da fornire alla persona e alla 
famiglia informazioni utili per la scelta dell’erogatore. 

Area e servizio 
proposto 

Sezione 
FNA, 

Sol l ievo o 
entrambe 

Figure 
professional i  

Come e dove 

Supporto 
socioassistenziale e 

domiciliarità 

   

Interventi socioeducativi 

e autonomie 

   

Sollievo e sostegno alla 

rete familiare 

   

Socializzazione e 

partecipazione 

   

Orientamento e 
facilitazione dell’accesso 

ai servizi 

   

Sostegno ai caregiver    

Altri interventi coerenti 
con la Misura (specificare) 

   

Professionalità e organizzazione 

Indicare, per ciascun profilo professionale, il numero di operatori effettivamente disponibili per 

l’erogazione degli interventi, senza riportarne i nominativi. 

Gli operatori impiegati devono possedere i titoli, le qualifiche, le abilitazioni e le eventuali 

iscrizioni professionali richiesti per le attività svolte, che potranno essere verificati dall’Ufficio di 

Piano. 

Profilo Numero operatori disponibili 

Educatore professionale  

Assistente educativo  

OSS  

ASA  

Psicologo  
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Pedagogista  

Altre professionalità (specificare)  

Informazioni util i alla scelta da parte dei beneficiari  

Comuni e terr itor i nei quali  i l  serviz io è 
disponibi le  

 

 

 

Giorni e fasce orarie di disponibi l i tà  

 

 

 

Tempo indicat ivo di avvio del serviz io 
dopo l ’att ivazione del voucher  

 

 

 

Come viene garantita la continuità del 
serviz io in caso di assenza 

del l ’operatore  

 

 

 

Recapito del serviz io per informazioni, 
r ichieste e segnalazioni  

 

 

 

Eventual i caratter ist iche del serviz io 
ut i l i  a l la scelta del la persona e del la 
famigl ia 

 

 

 

 

Attivazione del servizio 

L’effettiva attivazione degli interventi avviene sulla base del progetto individuale e della 
comunicazione dell’Ambito, nel rispetto delle condizioni e del budget previsti dalla specifica 

Misura. 

Le prestazioni finanziate mediante voucher sono gratuite per il beneficiario. 

 

Luogo e data:  

 

Firma digitale del legale rappresentante o 

procuratore 

Per la domanda sottoscritta digitalmente non è richiesta copia del 

documento di identità. 
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