Ambito Territoriale Sociale di Termoli

Comuni associati di: Termoli (Comune Capofila), Acquaviva Collecroce, Campomarino, Castelmauro, Civitacampomarano,
Guardialfiera, Guglionesi, Lupara, Mafalda, Montecilfone, Montefalcone nel Sannio, Montemitro, Montenero di Bisaccia,
Palata, Petacciato, Portocannone, San Felice del Molise, San Giacomo degli Schiavoni, Tavenna

COESIONE . "

ITALIA 21-27 Cofinanziato /

dall'Unione europea kA
E

AVVISO PUBBLICO PER LA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA
DI ACCESSO Al PERCORSI TRIENNALI DI SOSTEGNO ALLE FAMIGLIE PER LA SOCIALITA’ DELLE PERSONE
CON DISTURBO DELLO SPETTRO AUTISTICO O DEL NEUROSVILUPPO A VALERE PR MOLISE FESR — FSE+
2021 - 2027 OB. SPECIFICO ESO 4.11 PRIORITA’6
(Determinazione Dirigenziale del Responsabile Amministrativo dell’Ufficio di Piano dell’ATS di Termoli
n. 864 del 10/04/2025)

All. B

FORMULARIO PROGETTO

Titolo del Progetto:
(Indicare il titolo del progetto)

Realizzatore:
(Ragione Sociale e P.1. del Professionista o dell'Ente del Terzo Settore realizzatore, con I’indicazione
del contatto del referente: nome e cognome, tel. mob., e-mail)
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Utente beneficiario:
(Indicare I’anagrafica dell’utente beneficiario, nonché nominativo e contatto del familiare di
riferimento)

Assistente Sociale case manager e data attivazione presa in carico
(Indicare nome e cognome dell’assistente sociale, comune di competenza, e data avvio PIC)

Tipologia di interventi previste
(indicare una o piu tipologie di intervento previste tra quelle indicate all’art. 3 dell’ Avviso

Pubblico)

a)

b)

f)

LlPercorsi di assistenza alla socializzazione dedicati alle persone affette da disturbo dello

spettro autistico e disturbi del neuro-sviluppo da malattia rara o su base organica e tratti
autistici.

[IProgetti volti a facilitare I'inclusione scolastica delle persone con disturbi dello spettro

autistico e disturbi del neuro-sviluppo da malattia rara o su base organica e tratti autistici.

LIProgetti finalizzati a promuovere percorsi di socializzazione e di inclusione.

[CIProgetti attivati da enti del terzo settore mirati a favorire l'inclusione attraverso attivita

sociali, sportive e ricreative.

LIProgetti sperimentali volti alla formazione e all'inclusione lavorativa.

ClProgetti sperimentali di residenzialita finalizzati alla promozione del benessere e alla

qualita della vita delle persone con disturbi dello spettro autistico e disturbi del neuro-
sviluppo da malattia rara o su base organica e tratti autistici.

Pag. 2/4

::' Ambito Territoriale Sociale di Termoli - c/o Comune di Termoli
Tel. 0875/712379 - Sito Internet: www.termoli.gov.it
PEC: ambito.termoli@pec.comune.termoli.ch.it , E-MAIL: ambito.termoli@comune.termoli.ch.it




Obiettivi del Progetto:
(Descrivere gli obiettivi specifici che si intendono raggiungere, es. miglioramento delle abilita
sociali, supporto all’inclusione scolastica, potenziamento delle autonomie, ecc.).

Descrizione del Progetto:
(Fornire una panoramica dettagliata del progetto, comprese le attivita previste, la metodologia
utilizzata, la durata e la relativa tempistica di realizzazione - cronoprogramma).

Risultati Attesi ed Indicatori di Risultato
(Elencare i principali risultati che ci si aspetta di ottenere ed i relativi indicatori di misurazione).
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Reti di intervento:
(Indicare eventuali enti, associazioni o professionisti coinvolti nel progetto).

Budget di progetto
(Indicare una stima dei costi suddivisi per voci di spesa: personale, attrezzature, etc.)

Note e Osservazioni:
(Eventuali altre informazioni rilevanti per la presentazione del progetto).

Firma del legale Rappresentante del soggetto realizzatore

Firma dell’utente beneficiario o genitore o tutore

Firma dell’assistente sociale case manager
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