
Carta intestata dell’Ente/organismo 

 

Modello C (solo per Centri Antiviolenza) 

 

AVVISO MANIFESTAZIONE D’INTERESSE PER LA RACCOLTA DI CANDIDATURA DI SOGGETTI DEL TERZO 

SETTORE (CENTRI ANTIVIOLENZA E CASE RIFUGIO/ACCOGLIENZA) – 2019 

 

Rilevazione organizzazione complessiva servizi dei Centri Antiviolenza 

 

1. Nome del Centro ......................................................................................................................................... 

 

 

2. Figure professionali coinvolte nel progetto: 

2.1 Numero professioniste (non volontarie) coinvolte nella prima accoglienza: ................................... 

2.2 Numero professioniste coinvolte nel supporto psicologico ............................................................. 

2.3 Numero professioniste coinvolte nel supporto legale: .................................................................... 

2.4 Numero assistenti sociali: .................................................................................................................. 

2.5 Altre figure previste per la gestione del progetto  (ruolo e numero) 

a) ...................................................................................................................................................... 

b) ...................................................................................................................................................... 

c) ...................................................................................................................................................... 

 

3. Organizzazione servizi: 

3.1 Le figure professionali, per ogni donna accolta e in rapporto alle esigenze rilevate, lavorano in 

équipe:  

                                                               □     sì                                    □   no 

 

       3.2. I supporti psicologici sono erogati nella sede del centro? 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

        

        3.3.  In caso di risposta negativa, indicare dove avvengono gli incontri: 

 

         ................................................................................................................................................................. 

 

        3.4  Il primo supporto legale è erogato nella sede del Centro o nella struttura di accoglienza? 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

        

        3.5  In caso di risposta negativa, indicare dove avvengono gli incontri: 

 

         ................................................................................................................................................................. 

 

  3.6   Se necessario, la donna è accompagnata nella ricerca del lavoro? 

 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

        

        3.7  In caso di risposta positiva, indicare con quali strumenti: 

 

        □ bilancio di competenze di genere in ottica formativa            □ elaborazione del CV 

        □ consultazione quo>diani/si> mira>                                           □ indirizzandola ai Centri per l’impiego 

        □ conta? con datori di lavoro conosciu>                                    □ Altro (specificare) .................................. 

 

  3.8 E’ prevista una figura professionale specifica per la ricerca del lavoro? 



 

                                                 □     sì                                    □   no 

   

 3.9   Se necessario, la donna è accompagnata nella ricerca dell’autonomia abitativa? 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

        

        3.8. In caso di risposta positiva, indicare con quali strumenti: 

 

         □ lettura quotidiani/siti dedicati                                        □ bandi ALER o similari 

         

         □ indirizzandola ad agenzie immobiliari                           □ contatti con soggetti conosciuti                        

 

         □ Altro ................................................................ 

 

  

3.9 E’ prevista una figura professionale specifica per la ricerca dell’autonomia abitativa? 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

 

 

4. Organizzazione interna 

La struttura organizzativa prevede: 

 

□     personale assunto a tempo pieno o part time che assolve i diversi ruoli 

       operativi  + le prestazioni professionali (psicologa e legale); 

□    personale assunto “a chiamata” in rapporto al ruolo ricoperto e alle ore effettuate + le prestazioni  

       professionali (psicologa e legale); 

□    Altro, specificare ..................................................................................................................................... 

.                        

................................................................................................................................................................ 

                                                  

5. Le professioniste coinvolte nel progetto della Rete di Brescia, sono impegnate in altri progetti di altre 

Reti? 

 

                                                 □     sì                                    □   no 

  

5.1. in caso di risposta positiva, indicare quali figure professionali: 

        

........................................................................................................................................................................ 

 

........................................................................................................................................................................ 

 

 

 

 

........................................................................................................................................................................ 

 

 

 

                                                                                                               Il/La  legale rappresentante 

 

                                                                                            ------------------------------------------------------------------ 

 

Luogo e data 


