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AMBITO DISTRETTUALE SOCIALE N. 17
“Montagna Pescarese”

Spett.le Ufficio di Piano Ecad 17
Corso Santarelli, 46 - 65024 Manoppello

ecad.sociale17@gmail.com
DICHIARAZIONE DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA PROGETTAZIONE PARTECIPATA DEL Piano Distrettuale di Ambito Sociale 2023-2025
Il/La Sottoscritto/a______________________________ nato/a a ___________________________, residente in ______________________ alla Via_________________________________, in qualità di  _______________________ della _________________________________________________, con sede legale in ___________________________ alla Via_______________________________, C.F. _______________________________ p. iva _______________________________________, 
e-mail ________________________________________, telefono__________________________, cell._______________________ la cui attività ha ad oggetto _______________________________  ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

CHIEDE

di essere nominato/a nel Gruppo di Piano per la Progettazione Partecipata del Piano Distrettuale di Ambito Sociale 2023-2025.
DICHIARA

inoltre, in considerazione dell’attività prevalente dell’organismo che rappresenta, di voler partecipare ai seguenti Tavoli Tematici:

□ Tavolo “Obiettivi essenziali di Servizio Sociale”;

□ Tavolo “Disabilità e non autosufficienza. Il supporto al caregiver familiare ed altre fragilità”;
□ Tavolo “Contrasto alle povertà ed inclusione sociale. Integrazione sociale-lavoro”;
□ Tavolo “Famiglia, tutela dei minori, Child Guarantee”;
□ Tavolo “Prevenzione all’istituzionalizzazione ed invecchiamento attivo”;
□ Tavolo “Giovani e Youth Guarantee”;
□ Tavolo “Empowerment femminile, contrasto alla violenza di genere e infanzia”;

□ Tavolo “Integrazione Socio-Sanitaria”;

□ Tavolo “Terzo Settore e Co-progettazione”.
A tal fine allega:

· Documento di identità del sottoscrittore;

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 101/2018 e dell'art. 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679).
Data e luogo ________________________

Firma

____________________________________
N.B.  Può essere nominato nel Gruppo di Piano un/a rappresentante per ogni Ente, Istituzione, Organismo, Associazione, Gruppo che, in caso di assenza, può delegare un/a altro/a in sua vece.

Altresì può partecipare ai Tavoli Tematici un/a solo/a rappresentante per ogni Ente, Istituzione, Organismo, Associazione, Gruppo che, in caso di assenza, può delegare un/a altro/a in sua vece.

