[image: ]


Scheda di rilevazione degli esiti dei servizi erogati


	Beneficiario
	

	Titolo del progetto
	

	Codice progetto
	

	Anno
	

	Periodo di svolgimento
	Dal
	
	Al
	

	Partecipante
(Nome e cognome)
	

	Partecipante
(Codice fiscale)
	

	Referente
	

	Tipologia di servizio erogato
	[bookmark: Controllo1]|_| Accompagnamento sul lavoro
|_| Supporto personale e formativo
|_| Sostegno socio-pedagogico
|_| Consulenza e assistenza

	Patto di servizio/iscrizione n.
(se pertinente)
	Xx/20xx

	Accordo di accompagnamento sul lavoro n.
(se pertinente)
	Xx/20xx

	Verbale di registrazione degli incontri non in presenza dei partecipanti n. 
(se pertinente)
	Xx/20xx





	DESCRIZIONE DEL SERVIZIO EROGATO



	Caratteristiche del destinatario / della destinataria e fabbisogni intercettati:

	



	

	Attività svolte:

	Obiettivi dell’azione svolta
	


	Contenuti delle attività svolte
	


	Ore totali erogate (per singola tipologia di servizio)
	


	Modalità e tempistiche di erogazione del servizio
	




	Risultati raggiunti:

	





	Eventuali azioni future suggerite:

	







	Luogo e data
	
	Il/La referente del servizio

	
	
	Il legale rappresentante del beneficiario
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