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LA SALUTE SI FA COMUNITÀ: AVVISO PUBBLICO PER IL COINVOLGIMENTO DEL 
TERZO SETTORE NELLE CASE DI COMUNITÀ 

Premesso che 
Il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR), Missione 6, componente 1 ha come obiettivo il rafforzare l'assistenza 
sanitaria sul territorio attraverso la creazione e il potenziamento delle Case della Comunità, migliorando l'integrazione dei 
servizi socio-sanitari. 
Il DM 77/2022 definisce il modello organizzativo e funzionale delle Case di Comunità, evidenziando la centralità di un 
approccio integrato per il soddisfacimento dei bisogni della popolazione e indicando tra gli obiettivi principali la 
Partecipazione della comunità e valorizzazione co-produzione, attraverso le associazioni di cittadini e volontariato. 
Le linee di indirizzo AGENAS definiscono il modello organizzativo e funzionale delle Case di Comunità, raccomandando 
quali iniziative di partecipazione attiva la co-programmazione, co-erogazione e co-valutazione attraverso un approccio 
integrato per il soddisfacimento dei bisogni della popolazione. 
L’ASL TO 5 intende avviare tramite questo avviso un procedimento di co-programmazione con Enti del Terzo Settore 
(ETS) attivi sul territorio locale che svolgano attività in ambito socio-sanitario, per garantire un’efficace identificazione dei 
bisogni e una progettazione partecipata degli interventi. 
La co-programmazione è identificata come strumento idoneo per promuovere un sistema integrato socio-sanitario capace 
di rispondere alle esigenze del territorio. 
Dato atto che 
• L’ASL TO5 intende avviare tramite questo avviso un procedimento di co-programmazione con Enti del Terzo 

Settore (ETS) attivi sul territorio locale, di e che svolgano attività in ambito socio sanitario per garantire un’efficace 
identificazione dei bisogni e una progettazione partecipata degli interventi, come previsto dalle linee di indirizzo 
AGENAS e dal DM 77/2022. 

• La co programmazione, che prevede innanzitutto una forte integrazione fra gli Ambiti Territoriali Sociali e i Distretti 
Sociosanitari, è identificata come strumento idoneo per promuovere un sistema integrato socio sanitario capace di 
rispondere alle esigenze del territorio 

Visto 
- L’art. 118, comma 4, Cost. che sancisce il principio di sussidiarietà orizzontale accanto a quello di sussidiarietà 

verticale, ai fini dell’esercizio delle funzioni amministrative  
- L. 8 novembre 2000 n. 328 “Legge quadro di realizzazione di un sistema integrato di interventi e servizi per la tutela 

dei diritti di cittadinanza sociale”; 
- “Linee guida per l’affidamento di servizi a enti del terzo settore e alle cooperative sociali” ANAC, approvate con 

Deliberazione n. 32 del 20/04/2016; 
- Il Decreto Legislativo 117/2017 (Codice del Terzo Settore), e, in particolare, l’Art. 55,secondo cui “In attuazione dei 

principi di sussidiarietà, cooperazione, efficacia, efficienza ed economicità, omogeneità, copertura finanziaria e 
patrimoniale, responsabilità ed unicità dell'amministrazione, autonomia organizzativa e regolamentare, le 
amministrazioni pubbliche di cui all'articolo 1, comma 2, del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, nell'esercizio 
delle proprie funzioni di programmazione e organizzazione a livello territoriale degli interventi e dei servizi nei settori 
di attività di cui all'articolo 5, assicurano il coinvolgimento attivo degli enti del Terzo settore, attraverso forme di co-
programmazione e co-progettazione e accreditamento, poste in essere nel rispetto dei principi della legge 7 agosto 
1990, n. 241, nonché delle norme che disciplinano specifici procedimenti ed in particolare di quelle relative alla 
programmazione sociale di zona.” e in virtù del quale la “La co-programmazione è finalizzata all'individuazione, da 
parte della pubblica amministrazione procedente, dei bisogni da soddisfare, degli interventi a tal fine necessari, 
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delle modalità di realizzazione degli stessi e delle risorse disponibili” mentre la “co-progettazione è finalizzata alla 
definizione ed eventualmente alla realizzazione di specifici progetti di servizio o di intervento finalizzati a soddisfare 
bisogni definiti, alla luce degli strumenti di programmazione di cui comma 2”. 

- Le disposizioni normative del DM 77/2022 in materia di organizzazione delle Case di Comunità. 
- Le linee guida dell’Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali (AGENAS) relative alla promozione della 
partecipazione/co-produzione dei pazienti, dei cittadini e della  comunità nell’ambito delle Case di Comunità  
Considerato che 
- È prioritario coinvolgere attori istituzionali e portatori di interesse per creare un sistema di intervento integrato, 

supportato da metodologie e strumenti condivisi e garantire iniziative in partnership con associazioni, care givers 
e volontari 

- È raccomandato garantire la partecipazione dei cittadini, pazienti, associazioni nella realizzazione di Tavoli 
permanenti e di Health Quality Audit per monitorare la azioni prioritarie 

- E’ prioritario  definire linee di sviluppo per gli interventi da realizzare all’interno e in riferimento alle Case della 
Comunità sul territorio dell’ASL TO5, garantendo processi di informazione, consultazione, partecipazione attiva ed 
empowerment attraverso un approccio social prescribing 

Ritenuto prioritario 
- Informare gli attori interessati dell’avvio del procedimento e garantire un processo trasparente e partecipato. 
Verificato che 
- Sussistono i presupposti normativi e fattuali per l’attivazione del procedimento di co-programmazione. 

SI RENDE NOTO CHE 

sono aperti i termini per l’acquisizione delle manifestazioni di interesse per la candidatura di Enti del Terzo Settore (ETS), 
come definiti dall’art. 4 del d.lgs. 117/2017 (CTS), e altri enti pubblici o privati, per la partecipazione al procedimento di co-
programmazione finalizzato alla progettazione di interventi socio-sanitari innovativi e rispondente ai bisogni identificati in 
maniera collettiva, da realizzare nella cornice delle nascenti Case di Comunità. 
 
SCOPO DELL’AVVISO – CARATTERISTICHE DELLA CO-PROGRAMMAZIONE 
Trattasi di indagine esplorativa pubblica atta ad accogliere la manifestazione di interesse da parte dei soggetti ETS, attivi 
sul territorio locale, che svolgano attività in ambito socio-sanitario, per garantire un’efficace identificazione dei bisogni e 
una progettazione partecipata degli interventi, al fine di avviare un procedimento di co-programmazione per promuovere 
un sistema integrato socio-sanitario capace di rispondere alle esigenze del territorio. 
Infatti, il Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR), Missione 6, componente 1, ha come obiettivo il rafforzare 
l'assistenza sanitaria sul territorio attraverso la creazione e il potenziamento delle Case della Comunità, migliorando 
l'integrazione dei servizi socio-sanitari. 
Il DM 77/2022 definisce il modello organizzativo e funzionale delle Case di Comunità, evidenziando la centralità di un 
approccio integrato per il soddisfacimento dei bisogni della popolazione e indicando tra gli obiettivi principali la 
Partecipazione della comunità e valorizzazione co-produzione, attraverso le associazioni di cittadini e volontariato. 
Le linee di indirizzo AGENAS, infine, definiscono il modello organizzativo e funzionale delle Case di Comunità, 
raccomandando quali iniziative di partecipazione attiva la co-programmazione, co-erogazione e co-valutazione attraverso 
un approccio integrato per il soddisfacimento dei bisogni della popolazione. 
agli adolescenti – attraverso una conduzione specializzata – la possibilità di fare esperienza di sé attraverso gli altri.  
 
OBIETTIVI DELLA CO PROGRAMMAZIONE 
 coinvolgere attori istituzionali e portatori di interesse per creare un sistema di intervento integrato, supportato da 

metodologie e strumenti condivisi e garantire iniziative in partnership con associazioni, care givers e volontari 
 garantire la partecipazione dei cittadini, pazienti, associazioni nella realizzazione di Tavoli permanenti e di Health 

Quality Audit per monitorare la azioni prioritarie 
 definire linee di sviluppo per gli interventi da realizzare all’interno e in riferimento alle Case della Comunità sul 

territorio dell’ASL TO5, garantendo processi di informazione, consultazione, partecipazione attiva ed empowerment 
attraverso un approccio social prescribing 

La Co-programmazione è finalizzata, tra l’altro, alla realizzazione di percorsi volti a: 



a) Promozione della presa in carico integrata dei pazienti cronici: obiettivo è favorire un accesso equo alle risorse di 
prossimità con finalità di sostegno e accompagnamento, con particolare rilevanza al tema dei trasporti dal domicilio alle 
strutture sanitarie 
b) Promozione della presa in carico integrata di pazienti affetti da patologie in fase diagnostica: obiettivo è favorire 
un accesso equo alle risorse di prossimità con finalità di sostegno e accompagnamento, con particolare rilevanza al tema 
dei trasporti dal domicilio alle strutture sanitarie 
c) Promozione di spazi di ascolto: obiettivo è garantire il confronto dei cittadini con Associazioni con finalità di natura 
conoscitiva e informativa relativamente al tema del fine vita 
d) Promozione nella costruzione di reti socio sanitarie per cittadini stranieri: obiettivo è garantire supporto per 
l'avvicinamento ai servizi sanitari (MMG,PLS, vaccinazioni..) attraverso l'accompagnamento ai servizi amministrativi 
(Centri ISI, Questura...) 
e) Promozione nella costruzione di reti sociali per giovani e famiglie con l’obiettivo di  
- promuovere, in particolare nei territori maggiormente disagiati e periferici, attività ludico ricreative tra peer e spazi 
educativi di socializzazione, quale strumento facilitante l’emersione delle fragilità in ottica di prevenzione dei fenomeni di 
cyberbullismo, body shaming, utilizzo dei chatbot AI 
- avvicinare le famiglie e i giovani ai percorsi di salute, attraverso l'accompagnamento alle risorse comunitarie 
g) Promozione dell’intercettazione precoce dei fenomeni relativi alla violenza di genere e intrafamiliare: obiettivo è 
individuare risorse pubbliche e private per garantire l’informativa costante sulla tematica e l’accesso ai percorsi di sostegno 
in sinergia pubblico e privato 

 
ARTICOLO 1 - DEFINIZIONI 
Ai fini dell’espletamento della procedura di cui al presente Avviso sono adottate le seguenti “Definizioni”: 
Altri enti: altri soggetti, diversi dagli Enti di Terzo Settore (ETS) che, in qualità di partner di progetto, relativamente ad 
attività secondarie e comunque funzionali a quelle messe in atto dagli ETS, partecipino al partenariato, di cui comunque 
gli ETS, singoli e associati, dovranno essere capofila; 
Amministrazione procedente (AP): Asl TO5, Ente titolare della procedura ad evidenza pubblica di co-progettazione, nel 
rispetto dei principi della legge n. 241/2990 e s.m.i. in materia di procedimento amministrativo; 
CTS: Codice del Terzo Settore, approvato con D.Lgs. n. 117/2017; 
Co-progettazione: sub-procedimento di definizione congiunta, partecipata e condivisa della progettazione degli interventi 
e dei servizi fra la P.A., quale Amministrazione procedente, e gli ETS, selezionati; 
Domanda di partecipazione: l’istanza presentata dagli ETS per poter partecipare alla procedura di co-progettazione; 
Enti del Terzo Settore (ETS): i soggetti indicati nell’art. 4 del d. lgs. n. 117/2017, recante il Codice del Terzo settore; 
Enti filantropici o altri soggetti: organizzazioni che intendono contribuire con il proprio apporto, competenze e con 
eventuali risorse (economiche, di personale, messa a disposizione dei locali, strumentali) alla definizione del progetto 
definitivo; 
Progetto Definitivo (PD): l’elaborato progettuale, approvato dall’Amministrazione procedente; 
Responsabile del Procedimento: il soggetto indicato dall’Amministrazione procedente quale Responsabile del 
procedimento ai sensi della legge n. 241/1990 e ss. mm.; 
Territorio: ove non altrimenti specificato, il territorio della Asl TO5 come specificato sul sito istituzionale dell’Ente. 
 
ARTICOLO 2 – OGGETTO DELL’AVVISO - ATTIVITÀ OGGETTO DI PARTECIPAZIONE ATTIVA E FINALITÀ 
Il presente procedimento ha ad oggetto la candidatura di Enti del Terzo Settore (ETS), come definiti dall’art. 4 del d.lgs. 
117/2017 (CTS), e altri enti pubblici o privati, per la partecipazione al procedimento di co-programmazione finalizzato alla 
progettazione di interventi socio-sanitari innovativi e rispondenti ai bisogni identificati in maniera collettiva, da realizzare 
nella cornice delle nascenti Case di Comunità 
La co-programmazione mira alla creazione di un “Tavolo di Co-programmazione” per: 

 Approfondire  i bisogni socio-sanitari della popolazione in età adulta e adolescenziale con particolare specifica 
sui cittadini stranieri, minori e famiglie a rischio isolamento sociale, prevenzione della violenza di genere  e riunire 
i dati istituzionali di natura sociale e sanitaria, integrandoli con quelli delle attività degli Enti del Terzo Settore 

 Pianificare interventi innovativi integrati nelle Case della Comunità volti a garantire co- progettazione, co-
produzione, co-erogazione, co- valutazione 



 Promuovere la condivisione di competenze, esperienze e risorse tra i partecipanti in un’ottica di ecosistema locale 
collaborativo 

È interesse dell’Asl TO5 che i progetti i riportino i seguenti elementi qualificanti: 
 Approccio olistico alla persona, considerata nei suoi bisogni sanitari e sociali 
 Accesso alle opportunità sociali e allo sviluppo di nuove reti di relazione attraverso la promozione di attività 

concrete 
 Puntuale definizione dell’assesment delle persone  con particolare riguardo alle aree delle abilità della vita 

quotidiana, relazionale e sociale; 
 Monitoraggio e valutazione dei percorsi. 

Al tavolo dei lavori, in rappresentanza degli interessi dell’ASL TO5, saranno coinvolte le seguenti professionalità interne 
che, in modo continuativo, sono impegnate in tale settore ed in particolare: 

1. Direttori SS.CC. Dipartimento Territoriale 
2. Direttore S.C. NPI o delegato/i 
3. Responsabile Servizio Sociale Aziendale o delegato/i 
4. Dirigente DIPSA o delegato/i 

Il Tavolo redigerà un documento definitivo di programmazione con indicazione, sulla base dei bisogni socio 
sanitari individuati, degli interventi da realizzare con specifici progetti: con successivo avviso sarà avviato il 
procedimento per attuare, attraverso la co-progettazione, gli interventi definiti, le risorse individuate per realizzarli, le 
modalità di candidatura da parte dei soggetti di cui all’art. 5 e i criteri per l’ammissione alla co-progettazione, lo svolgimento 
del tavolo di lavoro e le forme di conseguente convenzionamento (o accreditamento ai sensi dell’art. 55, comma 4, D.Lgs. 
n. 117/2017)  
 
ARTICOLO 3 – SOGGETTI PARTECIPANTI E REQUISITI DI PARTECIPAZIONE 
Possono partecipare  

1. Ente di Terzo Settore in quanto iscritti ad una delle sezioni del Registro Unico Nazionale degli Enti di Terzo 
Settore (RUNTS)  

2. Università 
3. Soggetti giuridici, diversi dagli Enti del Terzo settore, interessati a partecipare e a mettere a disposizione le proprie 

competenze e le proprie risorse anche finanziarie, i quali siano in possesso dell’esperienza qualificata e 
dell’interesse specifico. 

Al solo scopo di condividere gli obiettivi del tavolo e della buona riuscita del presente procedimento, potranno trasmettere 
la domanda di partecipazione anche quegli Enti che, pur non essendo iscritti al RUNTS, siano rappresentativi degli 
interessi dei soggetti fragili (ad esempio Associazioni dei familiari dei soggetti fragili) e possano quindi portare il loro 
contributo alla co-programmazione.  
Tutti i soggetti dovranno dimostrare esperienza e interesse specifico tramite dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà. 
I soggetti giuridici, diversi dagli Enti del Terzo settore, interessati a partecipare e a mettere a disposizione le proprie 
competenze e le proprie risorse anche finanziarie, i quali siano in possesso dell’esperienza qualificata e dell’interesse 
specifico. 
È esclusa la partecipazione di persone fisiche che non siano legali rappresentanti o delegate dai soggetti sopra elencati. 
Possono presentare la Manifestazione di Interesse gli ETS, come definiti dall’art. 4 del CTS, iscritti nel RUNTS (avviato 
con Decreto Direttoriale Mlps. 34 Registro Decreti. R. 0000561. 26 10 2021 dal 23/11/2021) o  (fermo restando il regime 
transitorio di cui all’art. 101 comma 3 del D.Lgs n. 117/2017) negli appositi registri da almeno sei mesi e che abbiano 
svolto negli ultimi tre anni, o abbiano in corso, servizi e progetti di prevenzione e presa in carico socio sanitaria, in 
collaborazione con la Pubblica Amministrazione o con altri soggetti del privato sociale. 
Gli ETS che intendono aderire alla co - programmazione devono essere in possesso dei requisiti necessari per contrarre 
con la P.A . D.Lgs. 36/2023 artt. 94 98 e smi, per quanto applicabile). Gli ETS che presentano manifestazione di interesse 
devono, inoltre, essere in regola relativamente alla posizione assicurativa dei volontari e alla posizione contributiva e 
assistenziale dei dipendenti e dei collaboratori. 
Tutti i partecipanti alla procedura dovranno essere in possesso di un’esperienza qualificata e di un interesse specifico 
rispetto all’oggetto della procedura, in modo da poter apportare un contributo di conoscenza proattivo e qualificato. 
L’esperienza qualificata dovrà essere desunta dallo Statuto, ove esistente, o da altri atti in possesso dei soggetti interessati 



e, comunque, oggetto di apposita dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà resa dal legale rappresentante del soggetto 
richiedente ai sensi del D.P.R. n. 445/2000. 
Requisiti di ordine generale: 

 insussistenza di una delle cause di esclusione previste dall’art. 94 del decreto legislativo n. 36/2023 e s.m.i., 
analogicamente applicato alla presente procedura, per le finalità appena richiamate, ed in quanto compatibile; 

 qualifica di Non versare nei confronti dell’ASLTO5 in alcune delle ipotesi di conflitto di interesse previste dall’art. 
6-bis Legge 241/1990 

 
ART. 4 - PROCEDURA DI AMMISSIBILITA’ 
I soggetti interessati a partecipare alla procedura devono far pervenire all’ASL TO5, apposita manifestazione di interesse 
redatta secondo il modulo allegato al presente avviso, da trasmettere ESCLUSIVAMENTE via PEC all’indirizzo: 
protocollo@cert.aslto5.piemonte.it, entro il termine perentorio delle ore 12:00 del giorno 06/07/2026 (farà fede la data 
e l’ora determinata dalla marcatura temporale prevista dal sistema di trasmissione. 
nell’oggetto della PEC dovrà essere riportata la seguente dicitura: 
“LA SALUTE SI FA COMUNITÀ: AVVISO PUBBLICO PER IL COINVOLGIMENTO DEL TERZO SETTORE NELLE CASE 
DI COMUNITÀ" 
La dichiarazione – a pena di esclusione - dovrà essere sottoscritta dal legale rappresentante del soggetto candidato 
mediante firma digitale. Devono essere inviati esclusivamente documenti in formato pdf, (non excel, non word non file 
zippati). In caso contrario, il nostro sistema di protocollo, ricuserà la PEC e la manifestazione non verrà presa in 
considerazione. 
Saranno escluse le manifestazioni di interesse incomplete o condizionate, o pervenute oltre il termine perentorio indicato 
nel presente avviso, o prive della firma del legale rappresentante del soggetto proponente singolo o dei soggetti 
componenti il raggruppamento non ancora costituito o – in caso di firma non digitale – non accompagnate dal documento 
di identità del sottoscrittore. 
Dopo la chiusura del termine per la ricezione delle domande il Responsabile del Procedimento verificherà la regolarità 
formale delle domande presentate e delle relative autodichiarazioni rese dai soggetti interessati. 
In seguito il Responsabile del procedimento comunicherà agli interessati le eventuali ragioni ostative all’accoglimento delle 
domande, ai sensi dell’art. 10 bis della legge n. 241/1990 e ss. mm.; ad esito del sub-procedimento (eventuale) di cui alla 
precedente lettera sub a), confermerà o meno il rigetto della domanda. 
 
ART. 5 -  DURATA DEL PROCEDIMENTO E DOCUMENTAZIONE 
La durata del procedimento sarà definita nella prima sessione del Tavolo di Co-programmazione 
Il procedimento amministrativo si concluderà entro 30 giorni dall’ultima sessione del Tavolo, con la firma del documento d 
i cui sopra. 
I lavori si svolgeranno in presenza. 
Tutti i partecipanti dovranno sottoscrivere una dichiarazione di consenso al Tutti i partecipanti dovranno sottoscrivere una 
dichiarazione di consenso al trattamento dei dati 
 
ARTICOLO 6 – CONCLUSIONE DELLA PROCEDURA 
La procedura si conclude con il provvedimento dell’ASL TO5 di approvazione del documento di co-programmazione 
definitivo coma sopra definito. 
L’Amministrazione si riserva il diritto di revocare l’avviso in autotutela o di non approvare le proposte ricevute, senza alcun 
obbligo di indennizzo. 
 
ARTICOLO 7. INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
I trattamenti di dati personali oggetto del presente avviso saranno svolti, rispettivamente da ciascuna delle Parti 
interessate, esclusivamente per le finalità indicate nell'avviso e in ottemperanza alla normativa vigente, con particolare 
riferimento al Regolamento 2016/679/UE (di seguito “Regolamento”), D.lgs. n. 196/2003 (di seguito “Codice Privacy”), 
D.lgs. n. 101/2018, normativa comunitaria, prescrizioni dell’EDPB e del Garante per la protezione dei dati personali. 
Tutte le informazioni riguardanti la tutela della privacy e la protezione dei dati personali, compresa l’informativa sul 
trattamento dei dati personali ai sensi di legge ( Decreto Legislativo n. 196/ 2003 e SMI , Regolamento UE 2016/679 
GDPR e relative norme di adeguamento) sono presenti sul sito di ASL TO5 al seguente link: 



I dati personali saranno trattati sia in formato cartaceo che elettronico per il conseguimento il conseguimento di natura di 
natura pubblicistica ed istituzionale, precontrattuale e contrattuale e per i connessi eventuali obblighi di legge. 
 
ARTICOLO 8 -  OBBLIGHI IN MATERIA DI TRASPARENZA E PUBBLICAZIONE 
Agli atti ed ai provvedimenti relativi alla presente procedura si applicano, in quanto compatibili, le disposizioni in materia 
di trasparenza, previste dalla disciplina vigente. 
Il presente Avviso viene pubblicato sulla homepage del sito dell’ASL TO5. 
ARTICOLO 9 -  ELEZIONE DI DOMICILIO E COMUNICAZIONI 
Gli Enti partecipanti alla presente procedura eleggono domicilio nella sede indicata nella domanda di partecipazione alla 
presente procedura. 
Le comunicazioni avverranno mediante invio di PEC e tramite mail agli indirizzi indicati nella domanda medesima. 
 
ARTICOLO 10 - RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO E CHIARIMENTI 
Il Responsabile del Procedimento è la Dott.ssa Barbara Picco 
Gli Enti partecipanti alla presente procedura potranno richiedere chiarimenti mediante invio di espresso quesito al 
Responsabile del procedimento, programmazione alla seguente PEC protocollo@cert.aslto5.piemonte.it, entro e non oltre 
il settimo giorno antecedente la scadenza del termine previsto per la presentazione delle domande di partecipazione. I 
chiarimenti resi dall’Amministrazione saranno pubblicati sul sito istituzionale dell’Amministrazione procedente entro il terzo 
giorno antecedente la scadenza del termine per la trasmissione della domanda. 
 
ARTICOLO 11. DISPOSIZIONI FINALI  
La partecipazione alla procedura in oggetto comporta la piena e incondizionata accettazione di tutte le condizioni e le 
clausole contenute nella documentazione relativa. Tutti i concorrenti s'intendono edotti delle condizioni di cui al presente 
documento, dandosi atto che per tutto quanto in esso non specificato si fa espresso rinvio alle leggi ed ai regolamenti 
vigenti in materia in quanto applicabili.  
 
Si allegano: 
- Modulo di partecipazione 
-  Informativa ASL TO5 
      
 


