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ALLEGATO A – MODULO DI DOMANDA

All’Ufficio di Piano
Consorzio Ambito Territoriale n.3
P. le Matteotti n.6 – Francavilla Fontana
ambito.francavilla@pcert.postecert.it 


[bookmark: _Hlk89088755]OGGETTO: MANIFESTAZIONE D’INTERESSE A PARTECIPARE AL TAVOLO DI CONCERTAZIONE E AI LABORATORI/TAVOLI TEMATICI PER LA DEFINIZIONE DEL PROGRAMMA OPERATIVO TERRITORIALE E LA REALIZZAZIONE DEGLI INTERVENTI DI CUI ALLA LINEA D DEL PROGRAMMA OPERATIVO REGIONALE IN FAVORE DI PERSONE CON DISABILITA’ GRAVE PRIVE DEL SOSTEGNO FAMILIARE   

Il/la sottoscritto/a__________________________________________________________________ in qualità di legale rappresentante del/della (indicare denominazione e forma giuridica)___________________________________________________________, con sede legale in ____________________  prov. ______, Via ___________________________________, n. ________Codice Fiscale n. ______________________, partita IVA n. ____________________
Tel. __________________, e-mail __________________________________	

quale soggetto proponente la presente manifestazione di interesse, consapevole della responsabilità penale a cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, tenuto conto degli artt. 46 e 47 del citato D.P.R. n. 445/2000, manifesta interesse a partecipare al tavolo di concertazione e ai laboratori/tavoli tematici per la definizione del programma operativo territoriale e la realizzazione degli interventi di cui alla linea d del programma operativo regionale in favore di persone con disabilità grave prive del sostegno familiare.

DICHIARA

 di essere informato che i dati personali saranno trattati, anche in forma aggregata, con o senza l’ausilio di strumenti informatici nel rispetto sia del d.lgs. n. 196/2003 e s.m.i. sia del Regolamento UE 679/2016, nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e rilascia, a tali fini, l’autorizzazione al trattamento dei predetti dati.

Si allegano:
· documento d’identità del rappresentante legale dell’Ente proponente
· proposta progettuale relativa alle seguenti aree di intervento:
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Luogo ______________________ data ______________

                                                                                                        Firma 
_________________________
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1.   Interventi gestionali,   riguardanti sostegno e promozione di :   o   programmi di accrescimento della consapevolezza, dell’abilitazione e dello sviluppo  delle competenze, a loro volta idonei a favorire l’autonomia e una migliore gestione  della vita quotidiana;   o   percorsi di accompagnamen to verso l’uscita dal nucleo familiare di origine, ovvero  verso la deistituzionalizzazione, atti ad individuare soluzioni e condizioni abitative  vicine all’ambiente familiare;   o     interventi di domiciliarità presso soluzioni alloggiative che si configurano come  “Gruppi appartamento” o Cohousing (art. 56 del R.R. n. 4/2007).   2.   Interventi infrastrutturali,  riguardanti opere di ristrutturazione finalizzate a :   o   migliorare l’accessibilità  (p. es. eliminazione barriere);   o   adeguare la fruibilità dell’ambiente domestico (p. es. domotica e arredi adattati);   o   mettere a norma gli impianti  


