
Allegato B al Decreto 103 del 04.06.2018
Fondo Sociale Europeo Programma Operativo Regionale 2014 – 2020 Asse B – Inclusione Sociale e Lotta Alla Povertà

‘‘Potenziamento dei servizi di continuità -Buoni servizio per sostegno alla domiciliarità’’
“Accompagnati Verso Casa” Cod. Progetto168243 CUP I99417000480006 

Piano Assistenziale Individualizzato
Nome                                                                              Cognome
Data di Nascita                                                               Luogo di nascita
 Cittadinanza
Residenza                                                                        Indirizzo
Domicilio                                                                        Indirizzo
Telefono
 Disabilità in gravità             SI  □                          NO   □
Amministratore di sostegno
Familiare di riferimento

Valutazione
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Obiettivo __________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Buono Servizio

Descrizione Intervento Figura Professionale Durata Numero di accesso Valore del 
buono

 Luogo………………..                                                                                             Data……………. 

                                                                                                                     

Coordinatore……………………………… Fisioterapista………………………………………….
Infermiere…………………………………. Assistente Sociale……………………………………


