
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

GESTIONE LISTA D’ATTESA  
C.D.D. “Collaboriamo” 

Collaboriamo Cooperativa Sociale Onlus 

 

Al ricevimento di un parere d’idoneità da parte dell’A.S.S.T. di competenza e nel caso in cui le 

richieste di ammissione al Servizio siano superiori alla disponibilità dei posti, viene formulata una 

graduatoria gestita dal servizio stesso, nella persona del Responsabile Area e del Coordinatore del Servizio 

(inteso sia in senso maschile che femminile) con l’approvazione finale del Legale Rappresentante, sulla base di 

un’assegnazione di punteggio che segue i seguenti criteri: 

1. territorialità; 

2. eventuale situazione di emergenza legata alla persona; 

3. eventuale situazione di emergenza legata al contesto familiare;  

4. compatibilità del soggetto con il contesto diurno (ambiente strutturale e gruppo d’utenza); 

5. data di presentazione della domanda: per ogni semestre di permanenza in lista verrà attribuito un 

punteggio. 

A parità di punteggio verranno ulteriormente applicati i seguenti criteri: 

 data di presentazione della domanda (parere d’idoneità) 

 

Nel momento in cui vi sia la possibilità di un inserimento il Responsabile Area e il Coordinatore del 

Servizio con l’approvazione finale del Legale Rappresentante, si riservano di compiere una verifica sulle 

persone inserite in lista d’attesa allo scopo di verificare che il punteggio assegnato corrisponda alla 

situazione attuale. In seguito i candidati e le loro famiglie verranno contattati o direttamente o dai 

referenti dei servizi sociali di riferimento e verrà fatta loro la proposta di inserimento . 

Al candidato e alla sua famiglia viene data la possibilità di mantenere il posto in graduatoria dopo la prima 

rinuncia alla proposta d’inserimento. Passerà automaticamente all’ult imo posto ad ogni ulteriore rinuncia. 

 

 

 

 



 

Documento letto, f irmato e approvato dal Legale Rappresentante 

(Dott. Pietro Bisinella) 

 

Il Responsabile Area Disabilità Coop. Collaboriamo 

  

(dott. Simone Pennati) 

 

La  Coordinatrice del C.D.D. “Collaboriamo” 

  

(Dott.ssa Bessi Stefania) 

 

 

 

Leno, _____________________________________ 

 

 

Allegato 1    Ultima lista d’attesa st ilata 

Allegato 2    Scheda di valutazione per inserimento in lista d’attesa 

 

Documento approvato all’interno della seduta del Consiglio di Amministrazione del 05/06/2019 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Allegato 2 

 

SCHEDA DI VALUTAZIONE PER INSERIMENTO IN LISTA D’ATTESA 

 

 

Nome                                             __________________________________________________________________ 

Cognome                                     __________________________________________________________________ 

Data di nascita                           __________________________________________________________________ 

Paese di residenza                   __________________________________________________________________ 

Distretto Asst di provenienza              __________________________________________________________________ 

Data presentazione della domanda  ___________________________________________________________ 

1) territorialità Entro Ambito 9 

 

50 

Oltre Ambito 9 

 

0 

Bonus residenti comune 

di Leno 

10 

2) Eventuale 

situazione di 

emergenza legata alla 

persona 

 

50 

 

25 

 

0 

3) Eventuale 

situazione di 

emergenza legata al 

contesto familiare  

 

 

 

 

50 

 

 

25 

 

 

0 

4) compatibilità del 

soggetto con il 

contesto diurno 

(ambiente strutturale 

e gruppo d’utenza) 

 

 

 

 

 

50 

 

 

 

25 

 

 

 

0 



5) Data di 

presentazione della 

domanda  

  

5 x ____ semestri  =   

 

 

Totale punteggio                       _________________________________ 

 

 

 

Il Responsabile d’Area Servizi Coop. Collaboriamo 

_________________________________ 

(dott. Simone Pennati) 

 

La  Coordinatrice del C.D.D. “Collaboriamo” 

__________________________________ 

(Dott.ssa Bessi Stefania) 

 

 

 

LENO, _____________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Allegato 1     

 

 

 Punteggio 

assegnato  

Cognome e nome   Data di 

presentazione 

richiesta 

Provenienza 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     

16     

17     

18     

19     

20     

21     

22     

23     

 

 

 

 

 

 

 


