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DESCRIZIONE DELL’ASSETTO ORGANIZZATIVO DELL’AMBITO 

1. COSTITUZIONE  DEL GRUPPO DI PIANO      SI                      NO 
 
2. REFERENTE (generalità – ente di appartenenza – ruolo) 

3. UBICAZIONE DELLA STRUTTURA OPERATIVA (Località – Indirizzo) 

4. INDICAZIONE DELLE RISORSE UMANE  
(da utilizzare per la redazione del P.d.Z.) 

5. INDICAZIONE DELLE RISORSE TECNICHE 

6. INDICAZIONI DI EVENTUALI CONSULENZE E COLLABORAZIONI  

7. ALTRE EVENTUALI INFORMAZIONI SULL’ASSETTO ORGANIZZATIVO 
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DEFINIZIONE DEI COSTI DI PREVISIONE IN RELAZIONE AI 
PUNTI PRECEDENTI E SVILUPPATI  PER L’INTERO PERIODO 
DI  REDAZIONE  DEL  PIANO 

C O S T O 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6.   

7.   

  
        Il Sindaco del Comune Capofila  

            in rappresentanza dei soggetti del Coordinamento Istituzionale 
                           ai sensi della D.G.R. n. 1826/01  
 
         ___________________________________________________    
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INTERVENTI DISTINTI  PER AREA  E   PER SPESA (D.G.R.C. n° 1826/2001) 

TIPOLOGIA 

(Breve descrizione degli  interventi di analisi, studio e ricerca) 
PREVISIONE DI SPESA 

1. RESPONSABILITA’ FAMILIARI      

2. MINORI 

3. ANZIANI 

4. CONTRASTO ALLA POVERTA’ 

5. DISABILI in particolare DISABILI GRAVI 

6. DIPENDENZE (DROGHE – ALCOL) 
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INTERVENTI DISTINTI  PER AREA  E   PER SPESA (D.G.R.C. n° 1826/2001) 

TIPOLOGIA  

(Breve descrizione degli interventi di analisi, studio e ricerca) 

PREVISIONE DI SPESA 

7. IMMIGRATI      

 
 
   

8. Informazioni sugli interventi di cui sopra  attuati nell’esercizio finanziario 1999 e 2000  con 
indicazione delle risorse finanziarie proprie dei Comuni dell’ambito. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                           
 

 
        Il Sindaco del Comune Capofila 
         in rappresentanza dei soggetti del Coordinamento Istituzionale 
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