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OBIETTIVO SPECIFICO: 2 MIGRAZIONE LEGALE E INTEGRAZIONE- MISURA DI ATTUAZIONE -AMBITI DI APPLICAZIONE: E) SUPPORTO AL MIGLIORAMENTO DELLA GOVERNANCE MULTILIVELLO PER L’INTEGRAZIONE DEI 

MIGRANTI; H) VALORIZZAZIONE, MESSA IN TRASPARENZA E SVILUPPO DELLE COMPETENZE, REALIZZAZIONE INDIVIDUALE, SOCIALIZZAZIONE E PARTECIPAZIONE; J) PROMOZIONE DELLA PARTECIPAZIONE ATTIVA DEI 

CITTADINI MIGRANTI ALLA VITA ECONOMICA, SOCIALE E CULTURALE - “PIANI D’INTERVENTO REGIONALI PER L’INTEGRAZIONE DEI CITTADINI DI PAESI TERZI – CAPOFILA REGIONE LOMBARDIA 

LAB’IMPACT – 2A ED- PROG 989 

 

 

RICHIESTA ATTIVAZIONE MEDIAZIONE 

 
Da compilare in tutte le sue parti  

  
Operatore richiedente:  
  
Servizio e area di appartenenza: 
 

❑ Servizio sociale di__________________________ 
❑ Area/progetto di Ufficio di Piano _______________________ 
❑ Consultorio famigliare (specificare quale) _______________________ 
❑ Centro anti-violenza 
❑ Istituto scolastico (specificare quale) ___________________________ 

 

Numero di telefono:  

Email: 

 
Dati caso  

 
  

Iniziali utente:   
 
Tipologia di permesso di soggiorno: 
 
Numero componenti nucleo familiare in Italia:   
 
Paese di nascita:   
 
Cittadinanza paese extra UE:   
 
Lingua parlata:   
 
Da quanto in Italia:   

 
In caso di minore:  
 

❑ Minore  
 

❑ Minore Straniero Non Accompagnato (MSNA) 
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Obiettivi dell’intervento di mediazione:   
  
 

 
  
 
 
 

Numero stimato di interventi di mediazione:  
 
 
 
  
 
 
 
 
Note o particolari esigenze relative all’intervento di mediazione:   

  
 

 

 

 

 

Luogo e data 


