
 

                                                                                           ALLEGATO  E 
Direzione Servizi Sociali 

 
 
 

INTERVENTI PER L’ACCOGLIENZA INVERNALE E CONTRASTO ALLA GRAVE MARGINALITÀ 

MEDIANTE L’ATTIVAZIONE DI N.30 POSTI DI ACCOGLIENZA 

A FAVORE DELLE PERSONE IN STATO DI GRAVE DISAGIO SOCIALE 
 
 

UBICAZIONE DEGLI SPAZI, ORGANIZZAZIONE, GESTIONE E QUALITÀ DEL SERVIZIO 
(Massimo 5 pagine di 35 righe (tipo di carattere Times New Roman-dimensione carattere 12, corpo 

standard con scala orizzontale 100%) 
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