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 - 

l’avviso 
che non richiedono specificazioni, limitarsi a barrare le lettere corrispondenti alla risposta “si” “no”). 

l’ nell’ultimo triennio

’Ambito 
nell’
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……………

…………………………………… ………………………………………………………………………….

……………

Se si indicare quali………………………………………………………………………….







 …………




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…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………

5)  QUALITA’ DEL PROGETTO

………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..

monitoraggio e di verifica dell’efficacia e dell’efficienza del programma

…………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………
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………………

Aree di utilizzo dell’assistente

dell’

………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………

Nell’Ambito esiste un 

 

  ’eventuale dell’albo/registro
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………
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……….

……………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………………………………

sociale (in cui il beneficiario vive l’esperienza da solo o con la prop

……………………….. ……………………… ……… …………………

) ………………………… ……………………… ……… …………………
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……….

……………………………………………….

……………………………………………………

Utilizzo dell’assistente

…………………………………………………..
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…….



–



 Specificare…….

e il progetto di riferimento, laddove l’acquisto sia previsto in una delle macro

……………….. ……………… …………………..

……………….. ……………… ……………………

……………….. ……………… ……………………

……….

l’assistente
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………………… ……………. …………………………..

……………. ………………… …………….. …………………………..

…………….. ………………… ……………… …………………………
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…………….

…………………. ……………

…………………….. ……………..

……………………. ……… ……………......

………………... X 

……………….

……………………. ……… ………………..
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……………….. X 

……………….

……………………. ……….. ……………….

………………. X 
……………….

……………….

Firma del Legale Rappresentante dell’Ambito

Firma del Responsabile dell’Ufficio di Piano dell’Ambito


