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REGIONE 

ABRUZZO 

 
GIUNTA REGIONALE 

 
DIPARTIMENTO PER LA SALUTE E IL WELFARE 

 

 

Avviso pubblico 

 “Centri per la famiglia” 

 

 

Ente Ambito Sociale  
 

Ente referente dell’Ambito territoriale 
Sociale 

n. denominazione 

Indirizzo 

Via n. CAP Città 

    

Responsabile dell’intervento 
 
 

Recapito telefonico 
 
 

Indirizzo di posta elettronica 
 
 

 
 
 
 

Contributo richiesto   
(max € 30.625,00) 

Cofinanziamento  Valore complessivo 

  
€ 

  
€ 

  
€ 

 
 
 
 
 
 

1. Analisi del contesto  
 
 

 

2. Rilevazione dei bisogni  

 
 

 
3. Esposizione della proposta con indicazione del numero di potenziali fruitori 
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4. Modalità di esecuzione del progetto 

 
 

 
5. Ricaduta degli effetti  

 
 
 

 
 
 

6. Quadro economico  
 

voci di costo  
(elencare le singole voci aggiungendo le righe necessarie) 

importi 

1.  € 

2.    € 

Totale  € 

 

 

 

,  
 

Luogo e data________________________ 
 
 
 

 

 

 

 

Timbro e firma  

 
___________________________________ 

 
 
 

 

 

 

 

  

 


